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Advertencia:

Los articulos incluidos en esta publicacién que
no son de autoria del personal docente del
Departamento de Educacion para la Salud o
de otras dependencias de la E.S.FF.AA. o del
H.C.FF.AA. provienen de fuentes generalmen-
te confiables que son citadas al pie de los mis-
mos.

Si usted desea leer niumeros anteriores, Ingre-
se al portal de la D.N.S.FF.AA - www.dnsffaa.
gub.uy.

Y acceda a través del link Educacién para la Sa-
lud, en el menu izquierdo de la pagina.
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Division Registro de Usuarios

Documentacion a presentar para realizar los siguientes tramites:

1- Para registrar a mi esposo/a o renovar la
asistencia

Fotocopias de cédulas vigentes del titular y
esposo/a, partida de matrimonio actualizada
(no mas de 3 meses) y fotocopia de recibo de
cobro del titular. Renovacion cada 5 aios.

2- Para registrar a los hijos/as

Fotocopias de cédulas vigentes del titular e
hijos/as, partidas de nacimiento y fotocopia
del recibo de cobro del titular. Asistencia has-
ta los 21 afnos de edad (solteros/as).

3- Para registrar hijos/as estudiantes
Fotocopias de cédulas vigentes del titular y
estudiante, fotocopia de recibo de cobro del
titular, certificado de estudios actualizado que
justifique la concurrencia (centro de estudios
avalado por el MEC y duracion anual), formu-
lario de Declaraciéon Jurada firmada por el titu-
lar (Pag. de Sanidad o en D.R.U.); Constancia
negativo de BPS del estudiante, Tramite vence
el 30 de abril de cada ano. Asistencia hasta los
27 anos de edad (solteros/as).

4- Para registrar hijos/as incapacitados
Fotocopia de cédulas vigentes, fotocopia de
recibo de cobro del titular, partida de naci-
miento del hijo/a, comprobante médico que
acredite la incapacidad, recibo de cobro del
hijo/a en caso de percibir alguna remunera-
cién, o negativo de BPS y Solicitud dirigida al
Sr. Director de la DNSFFAA firmada por el titu-
lar. Los documentos son procesados a través
de Comisiéon Médica.

5- Para registrar a mi concubino/a o reno-
var la asistencia

Fotocopias de cédulas vigentes, sentencia de
homologacion del concubinato (Ley 18.246) o
constancia de que a la fecha figuran inscriptos
en el Registro Nacional de Actos Personales

(en caso de renovacioén) y fotocopia de recibo
de cobro del titular. Renovacion cada 5 anos

6- Para registrar a mi madre/ padre a cargo,
o renovar la asistencia

Por Res.N°728/020: Edad minima 70 afios, en
caso de renovacién con 75 anos en adelante
no se exigira Certificado de Escribano Publico.
Partida de nacimiento del titular, Certifica-
do por Escribano Publico que conste estado
civil de la persona a cargo, especificar feha-
cientemente que constituye un uUnico nucleo
familiar con el peticionante y que éste es su
principal sostén (modelo del documento de
Declaracién Jurada para padres a cargo firma-
da por el titular) (Pag. de Sanidad o en D.R.U),
comprobante de las Cajas Civil, Rural e Indus-
tria y Comercio, detallando ademas que no es
beneficiario del Sistema Nacional Integrado
de Salud ,fotocopia del recibo de cobro del
titular, Fotocopias de cédulas vigentes de los
involucrados, solicitud dirigida al Sr. Director
de la DNSFFAA, elevados todos los documen-
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tos por oficio de la Unidad, o personalmente
segun corresponda.

7- Para registrar menores a cargo
Fotocopias de cédulas de identidad de los
involucrados, Partida de nacimiento del
menor, Tenencia juridica legalmente ratifica-
da a favor del titular del derecho y otorgada
por Juzgados Letrados de Familia, fotocopia
del recibo de cobro del titular, Formulario
de Declaracion Jurada para menores a cargo
firmada por el titular (Pag. de Sanidad o en
D.R.U).

Todo personal en situacion de:
Actividad elevard la documentacion respecti-
va por el conducto de mando.

Retirado/a presentarse directamente en la
Divisidn Registro de Usuarios de la DNSFFAA
o enviar la documentacién escaneada por
correo electrénico. De ser socios, en el inte-
rior del pais pueden gestionarla a través de las
Asociaciones y Centros de Retirados Militares.

iNUESTRA MISION ES SERVIRLO!

. 24876666 int. 1228 0 1231/ 24870163
(Fax)

www.dnsffaa.gub.uy

Personalmente: en nuestra oficina

(al lado de Vacunaciones)
reg.usuarios-documentacion
@dnsffaa.gub.uy

® O &

Dia Internacional de la Enfermeria

El Dia Mundial de la Enfermeria (International Nurses Day) se celebra el 12 de mayo de

2023.

n esta fecha tan especial le rendimos ho-

menaje a todos los enfermeros del mundo,
que junto a su vocacién de servicio nos cuidan
cuando estamos enfermos. Es un merecido re-
conocimiento para todos estos profesionales
que nos atienden cada vez que estamos en un
centro de salud.

En esta festividad también se pretende resal-
tar los éxitos profesionales de la enfermeria y
llamar la atencién hacia las mejoras necesarias
para garantizar un mejor acceso a la atencién
sanitaria y mejorar los cuidados en enfermeria.

Por esta razén muchas instituciones aprove-
chan la ocasion para conceder galardones a
las enfermeras mas destacadas.
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| Testimonios de estudiantes y egresa-
dos de Auxiliar de Enfermeria Integral

Al Preguntarle ;Por qué decidieron ser
Enfermeros?

Actualmente soy estudiante de Enfermeria,

estoy cursando el Médulo Ill en la Escuela
de Sanidad de las Fuerzas Armadas.
Siempre me gusté ayudar a las personas, pero
mi interés por la Enfermeria nacié a conse-
cuencia de problemas de salud relacionados
con mis dos hijas. En cada control de rutina,
procedimientos, intervenciones y /o hospi-
talizaciones de ellas me llamaba la atencién
la atencion la conducta de Enfermeria. En
momentos claves, donde yo me senti sola y
desolada fue Enfermeria quien estuvo soste-
niendo mi mano y ayudandome a levantar. Alli
entendi que ese era el rol que yo queria des-
empenar, el ayudar, educar, acompanar, levan-
tar el animo del otro. Pero necesitaba capaci-
tarme para ello, fue entonces cuando tomé la
decision de estudiar.
Conté con la ayuda de mi Familia, la Unidad
dénde revisto la Brigada de Caballeria N° 3.
Hoy estoy a pocos dias de recibirme, siento
una gran alegria y la satisfaccion personal de
estar alcanzando la meta.
Valié la pena todo el esfuerzo, tantas horas
invertidas en leer y leer, estoy segura de que
esto es el principio de tantas cosas lindas que
se vienen para mi.
Agradezco al equipo de docentes de la Escuela
de Sanidad de la Fuerzas Armadas, al personal
de Enfermeria de los diversos campos practi-
cos y a la Generacion 2021 “Andrés Martinez
Trueba’, de quienes me llevo lo mejor.
jAliento y animo a aquellos quienes deseen
capacitarse para servir al projimo en el Area de
salud, VALE LA PENA INTENTARLO!

Decidi ser estudiante de Enfermeria por vo-
cacién. Personalmente siento que no hay
nada mas gratificante trabajar en lo que real-
mente te gusta, la gratificacion no es lo eco-

noémico en esta profesion sino también para el
alma. El Poder atender, ayudar a seres huma-
nos sanos o enfermos, evitando las enferme-
dades, educando sobre la Salud, restaurando
su condicion de vida, aliviar el dolor, evitando
el sufrimiento a la hora de muerte.

YO QUIERO SER LA ENFERMERA QUE ME GUS-
TARIA QUE ME ATIENDA A Ml

El dia 12 de mayo celebramos con orgullo

el “Dia Internacional de la Enfermeria”.
Fue elegido por ser un dia en el que se con-
memora el nacimiento de la enfermera Flo-
rence Nightingale (1820-1910), pionera de la
enfermeria profesional moderna.
Aqui se expresa nuestra gratitud, ya que para
ser enfermera o enfermero hay que tener un
alto sentido de responsabilidad, pero sobre
todo espiritu de servicio, generosidad y amor
al préjimo.
Florence fue un icono tanto en Europa como
en el mundo entero, daba seguridad a las per-
sonas, siendo auténtica y fiel a sus acciones.
Gracias a toda su fama y trabajo, transformo la
enfermeria en una profesion respetable.
Agradezco a las personas que se cruzan, que
se cruzaron, en mi camino, para dejarme una
ensefanza. -
No puedo decir otra palabra que “gracias’,
“gracias’, “gracias”.
Gracias por escucharme tanto en mi felicidad
como en mi tristeza.
Solo pretendo con estas palabras, llegar al
corazéon de cada uno de ustedes, para darles
los mas sinceros agradecimientos; por haber-
me acompanado tan de cerca y de manera tan
efectiva en el desarrollo de esta institucion.
Mis padres durante mi recorrido en mi forma-
cién profesional me ensefaron, que la cons-
tancia y el esfuerzo daban sus frutos. El ser
humano, nunca debe perder su esencia como
persona, aunque cuente con muchos titulos.
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Para ser personas integrales, debemos res-
petar al otro, ser tolerante y cada vez mas
empaticos con las necesidades de los demas,
asi obtendremos un mundo mas humano y
menos banal.

No hay nada mas lindo en la vida, como encon-
trar personas que saben hacer de pequenos
instantes, grandes momentos.

Doy gracias a la vida por cada leccion que me
day que me permite seguir aprendiendo.

Es un placer servir a esta institucion, soy muy
afortunada.

He pasado unas cuarenta y un mil quinientas
horas trabajando en esta gran institucion y
ordenando mi vida entorno al trabajo, sin pen-
sar en que un dia dejara de hacerlo.

Miro hacia atras, me veo empezando con 23
anos, con mi cabeza llena de ilusién y ganas
de aprender, esperando encontrar un ambien-
te de trabajo estupendo, perteneciendo a un
equipo.

Estoy despidiéndome de ustedes, sabiendo
que he conseguido mucho, y veo con satisfac-
cién lo que he logrado.

Lo que mas valoro, es vuestra ayuda en mi cre-
cimiento personal.

Hemos compartido tantas experiencias que
he sentido que pertenecia a esta familia pro-
fesional.

Lleg6 el momento de decirles a ustedes “bue-
na suerte” en sus futuros proyectos.

Aux. Enf. (ESP.A) S/O/M Angelica Gil.

Dia Mundial de la Hipertension
Arterial- Policlinica de Tabaquismo

| tabaco puede ser fatal para los hiperten-
s0s: una razén mas para NO Fumar.
Las enfermedades cronicas no transmisibles
constituyen la principal causa de morbimor-
talidad en Uruguay, siendo responsables del
70% de las muertes y de gran parte de la pér-
dida de calidad de vida de nuestra poblacion.

Del total de defunciones en el Uruguay, las
ECV siguen siendo la primera causa de muerte
en el ano 2021, representando el 22,2% del
total de defunciones, le sigue como segunda
causa de muerte el cancer con 20,1% vy el
COVID-19 con el 13,4%. Las ECV fueron la pri-
mera causa de muerte en ambos sexos.

La hipertensién arterial es una afeccién car-
diovascular sumamente comun en el mundoy
afecta a 1 de cada 3 uruguayos.

Esta enfermedad se caracteriza por un
aumento de la presion arterial sostenida en

el tiempo, que cursa practicamente sin sinto-
mas, por lo que es conocida como el “asesino
silencioso”. Para detectarla se debe medir la
contraccién ventricular del corazén (presion
sistolica) y su relajacion (presion diastdlica).
Segun la American Heart Asociacion (AHA), los
valores normales de presién arterial (normo
tensioén) son aquellos menores a 130 / 85 mili-
metros de mercurio.

Dicha enfermedad se agrava por diferentes
factores, entre ellos el consumo de tabaco. Los
pacientes hipertensos que también son fuma-
dores estan expuestos en mayor medida a los
efectos nocivos de este habito, debido a que
los componentes activos del cigarrillo tienen
consecuencias directas en la salud cardiovas-
cular: desde el endurecimiento de las arterias
hasta el estrés del corazéon. Dejar de fumar
reduce el riesgo de accidente vascular ence-
falico (ACV), infarto cardiaco y trombosis de
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las arterias. Para conocer el efecto del tabaco
sobre los niveles de presion durante las 24 h
del dia, el método no invasivo mas indicado es
el Monitoreo Ambulatorio de la Presion Arte-
rial (MAPA). Este examen permite una mejor
com-prensién de la hipertension arterial (HA)
tanto en el diagnéstico, en el prondstico como
en el tratamiento.

Los pacientes fumadores suelen tener cifras
de presion arterial, tanto minimas como maxi-
mas, en niveles mayores que los no fuma-
dores, lo que demuestra que el tabaquismo
incide en el control de la presién arterial.

Habitos no saludables factores de riesgo:

« tener una alimentacién con excesivo con-
sumo de sal

« mantener un estilo de vida sedentario

- tener sobrepeso u obesidad

« usar analgésicos como ibuprofeno o simila-
res en forma excesiva

« presentar apnea de suefio (SAOS) sin trata-
miento.

La recomendacién médica es abandonar el
consumo de tabaco por completo, tanto para
pacientes hipertensos como sanos. Asimismo,
reconocemos las dificultades de abandonar
el consumo de cigarrillos, ya que se trata de
una adiccion, es por eso que desde el Servi-
cio de Tabaquismo hemos creado diferentes
estrategias e instrumentos para apoyar a los
pacientes en el proceso de cuidar su salud.
Por informacién contactanos via WhatsApp al
099379311 o al 24876666 int. 1614.

Escrito por:

Civil - Lic. Psic. Maria POMOLI

Tte. 2°(M) Victoria SCAPUSIO Servicio de
Cardiologia

| Hipertension Arterial
Servicio de Cardiologia

{Qué es la presion arterial?

La presién arterial es la fuerza que ejerce la
sangre contra las paredes de los vasos sangui-
neos (arterias) como resultado de la funciéon
de “bombeo” que tiene el corazén, el volumen
sanguineo, la resistencia de las arterias al flujo
y el didmetro de la luz arterial. Se mide con un
aparato denominado esfigmomandémetro y se
expresa en (mm) de (Hg) mediante dos cifras.

La cifra mayor corresponde a la presién sisto-
lica, que se produce cuando el corazén se con-
trae y la sangre ejerce mayor presion sobre las
paredes de las arterias. La cifra menor repre-
senta la presién diastélica que se produce
cuando el corazoén se relaja después de cada
contraccién, por lo que la presiéon que ejerce
el flujo de sangre sobre las paredes de las arte-
rias es menor.
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La Hipertension arterial es el factor de riesgo
mas importante de las enfermedades cardio-
vasculares, y es una de las principales causas
de muerte prematura en todo el mundo.

Se la considera el “asesino silencioso”, porque
va danando las arterias de distintos érganos
como: el cerebro, en donde puede causar un
accidente vascular encefalico; los rifiones, cau-
sando insuficiencia renal que puede termi-
nar en diadlisis y en el corazén a través de un
infarto.

En algunos casos esta enfermedad puede
manifestarse por: dolor de cabeza, zumbido
de oidos, trastornos de la vision, mareos o pal-
pitaciones.

{Cual es su prevalencia?

Segun la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) afecta a mas del 30% de la poblacién
mundial adulta (uno de cada cuatro hombres,
una de cada cinco mujeres). Dos tercios de
los casos se encuentran en paises de ingresos
bajos y medianos.

En Uruguay, la prevalencia de hipertension
arterial en poblacién adulta (25 a 64 afos) es
36,6% segun la 2° Encuesta Nacional de Fac-
tores de Riesgo de Enfermedades No Transmi-
sibles (ENFRENT, 2013) y se estima que 6 de
cada 10 de los adultos hipertensos no estan
diagnosticados. Esto se debe principalmente
al alto consumo de sal, dado que la pobla-
cién uruguaya duplica la recomendacion
propuesta por la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) en cuanto al limite maximo de sal
por dia, lo cual esta correlacionado con cifras
elevadas de presion arterial incluso en nifios.
La OMS se ha comprometido a reducir el con-
sumo de sal un 30% para el afio 2025.

¢{Qué la provoca?

Algunas condiciones propias de cada persona,
pueden favorecer el desarrollo de la hiperten-
sion arterial. A estas condiciones se les conoce
como factores de riesgo.

Los factores de riesgo para desarrollar hiper-
tension arterial son:

+ Exceso de peso

- Falta de actividad fisica

« Consumo excesivo de sal y alcohol

« Ingesta insuficiente de potasio

« Tabaquismo

s Estrés

« Presion arterial limite (130-139/85-89 mm de
Hg), antecedentes familiares de hipertensién

+ Tener mas de 60 afos de edad

Acciones de intervencion médica de acuerdo
con el nivel de presion arterial identificado.
Abordaje terapéutico

El abordaje de la HA se realiza basado en 4
pilares de intervencion:

El tratamiento higiénico - dietético.

El tratamiento farmacoldgico.

La intervencion grupal o grupos terapéuticos.
Las intervenciones comunitarias.

Tratamiento higiénico dietético.
Alimentacion

La alimentacién como parte del estilo de vida
constituye un elemento clave dentro las pau-
tas relacionadas a la prevencion y el trata-
miento de la hipertension arterial. Alcanzar un
peso saludable (IMC entre 18.5 y 25 kg/m2) y
reducir la obesidad abdominal (circunferen-
cia de cintura < 102 cm en hombresy < 88 cm
en mujeres) constituyen parte de las medidas
principales para reducir la presion arterial.

Las principales recomendaciones nutriciona-
les para optimizar el control de la presion arte-
rial incluyen:

Adoptar un patrén de alimentacion siguiendo
las pautas de patrones dietéticos recomenda-
dos como la dieta DASH, donde se jerarquice:
El incremento en el consumo de verduras y
frutas y cereales de grano entero.

La sustitucion de lacteos enteros o grasos por
su version descremada.

El incremento del consumo de pescado (prin-
cipalmente graso, rico en omega 3 como palo-
meta, atun fresco, anchoa, bagre, salmon, lisa)
controlando el consumo de carnes rojas.
Utilizar aceites vegetales en crudo (preferen-
temente oliva, canola, soja, girasol alto oleico,
arroz).

Limitar el consumo de azucar y productos azu-
carados, particularmente en bebidas.
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Incorporar frutos secos (avellanas, nueces y
almendras).

Complementar el cambio global en la alimen-
tacién antes mencionado con la reduccién en
el consumo de sal. Restringir el consumo de
sal a 5 g (2000 mg de sodio) al dia contribuye
a la reduccion de las cifras de PA en individuos
hipertensos. Con esta reduccion, es posible
alcanzar descensos de hasta 4 a 5 mmHg en
la PA sistélica. Sin embargo, es aconsejable
alcanzar una reduccion de la ingesta hasta
1500 mg de sodio por dia, ya que esta medida
se vincularia con un mayor descenso de la PA.
Se recomienda no agregar sal a las preparacio-
nes ni durante ni luego de la elaboracion de
los alimentos. Observar otras fuentes de sal en
la alimentacion que se encuentran “ocultas”
en alimentos procesados industrialmente (por
ejemplo: salsas como salsa de soja, condimen-
tos, sopas instantaneas, productos de copetin,
fiambres, embutidos, galleteria, panificados y
quesos entre otros). Por este motivo se reco-

mienda al hipertenso evitar estos productos o
elegir sus versiones sin sal agregada.

En quienes ingieren alcohol, limitar el con-
sumo a 2 medidas de etanol (30 ml) en el hom-
bre y una medida (15 ml) en la mujer. Cada
medida equivale a 355 ml de cerveza, 150 ml
de vino 0 45 ml de bebidas destiladas

Actividad fisica

En pacientes hipertensos, las modificaciones
en el estilo de vida son determinantes para
el éxito terapéutico, mas alla del tratamiento
farmacologico. Dentro de ellas, la prescripcion
de actividad fisica no deberia faltar. Se reco-
mienda:

Aumentar los niveles de actividad fisica en la
vida cotidiana.

Disminuir al méximo y fraccionar el tiempo en
actividades sedentarias (tiempo sentado).
Sumar progresivamente ejercicio fisico (“FITT":
definir frecuencia, intensidad, tipo y tiempo).

Cardidloga Dra. Laura Paez

Cada 11 de mayo desde el 2013,
se conmemora el Dia Nacional de
la Resucitacion cardiaca

Esta fecha fue declarada con el fin de crear
conciencia sobre el paro cardiaco, difun-
diendo informacién sobre la Reanimacioén Car-
diaca Basicay la utilizacién del desfibrilador.

La sobrevida a una muerte subita de origen
cardiaco dependera de la comunidad. Si una
persona padece una muerte subita de origen
cardiaco y la persona que esta al lado solicita
ayuda, comienza a realizar compresiones car-
diacas, la sobrevida de esa victima pasa de 0
% a mas de un 55 %, pero si ademas se utili-

za un Desfibrilador Externo Automatico en los
primeros minutos la sobrevida puede llegar a
ser superior a un 85%.

jCada minuto cuenta... SUmate!
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Reanimacion Cardiaca Bésica en Escuela de Sanidad Servicio de Intendencia del Ejérito

Mayo Amarillo ;Donde se origin6?

El movimiento Mayo Amarillo se inicié en Brasil y se ha ido extendiendo en el mundo
bajo la consigna de evitar y despertar la consciencia de la Sociedad sobre los acciden-
tes y la siniestralidad vial.

os organismos implicados en este buscan ir mayo

logrando que la siniestralidad vial, los ries-
gos del transito y los accidentes de transito
disminuyan a partir de despertar la conscien-
cia y generar habitos y comportamientos pre-
ventivos. Si no eres parte de la solucién. jvas a
seguir siendo parte del problema? Inicia este
ano bajo el slogan «En el transito, elige la Vida» ' A ﬁ OS
el movimiento llega a su séptima edicion en
Uruguay. Se busca generar actividades que
generen consciencia.
El objetivo es impulsar la discusion en la socie-
dad sobre la urgente necesidad de disminuir
el nimero de muertes y heridos como conse-
cuencia de los siniestros de transito.

#TransitoEligeLaVida

La campana de este afno, que celebra su 10°

aniversario, tiene como tema central «En el

transito, elige la vida». Destacando la impor-

tancia de llamar la atencién sobre el tema en continuar colocando en la agenda publica
urgente de salvar vidas en el transito. el tema y el llamado de atencion a la pobla-
Las acciones de este movimiento se centraran cién sobre los riesgos que se corren en el tran-

10




Revista Contigo

sito y por qué es importante utilizar las medi-
das de seguridad y toda nuestra atencion. Se
generan actividades que reflejen la importan-
cia de cuidarnos en el dia a dia.

DATOS

Segun los datos de accidentes de transito del
2022, 25.154 personas resultaron lesionadas
como consecuencia de un siniestro de tran-
sito, de las cuales 428 fallecieron en Uruguay.
No pensemos en numeros, pensemos en
vidas.

Ano a afno las campahas de Mayo Amari-
llo Uruguay van logrando mas adhesiones
qgue van desde los organismos de Gobierno,
pasando por las Intendencias e instituciones

sociales hasta las academias de choferes y
centros educativos en general.

Este ano, el objetivo principal de la campana
Mayo Amarillo en Uruguay es fomentar una
cultura de seguridad vial sélida y sostenible.
A través de la colaboracién entre ciudadanos,
organizaciones y autoridades gubernamenta-
les, podemos alcanzar un cambio significativo
en la mentalidad y actitudes de los conduc-
tores, peatones y ciclistas. Participar en Mayo
Amarillo 2023 es una oportunidad Unica para
unirnos como sociedad y trabajar juntos en la
construccion de un futuro mas seguro y libre
de accidentes en nuestras calles y carreteras.

Extraido de mayoamarillo.com

Experiencia en el exterior.
Servicio de Mastologia

esde el 4 de Enero al 4 de Marzo de 2023
la Tte. 2do. (M) Maria Elisa Nuhez Gonnet,
cirujana mastologa integrante del Servicio de
Mastologia de nuestro Hospital cursé una
pasantia en el Instituto Europeo de Senologia
localizado en Strasbourg, Francia.
Este Instituto es parte de la Clinica Rhena, el
mayor centro de salud privada de Estrasburgo
Eurometropole.
Estadisticamente diagnostican 500 nuevos ca-
sos anuales de cancer de mama y realizan un
promedio de 150 reconstrucciones mamarias
anuales.
El programa de la pasantia fue integral inclu-
yendo asistencia en policlinicas, participacién
activa en las cirugias realizadas y visita diaria a
los pacientes hospitalizados.

La carga horaria promedio fue de 40 horas se-
manales, distribuidas de la siguiente manera:
Lunes, Miércoles y Viernes coordinacion qui-
rdrgicade 7 a 18 horas operando un promedio
de 5 pacientes por dia. Martes, jueves y saba-
dos atencién en policlinica a un promedio de
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30 pacientes por consulta. Diariamente visita
en sala de los pacientes hospitalizados.

El gran volumen de pacientes que maneja el
instituto permitié en 1 mes abarcar una expe-
riencia que en nuestro medio corresponde a la
actividad promedio de un afio.

Staff Quirdrgico - Clinica Rhana - Strasbourg - Francia
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El Instituto esta dirigido por el Dr. Jean Marc
Piat reconocido mastélogo francés con mas
de 30 afnos de experiencia, que entre otros
méritos es el creador de una nueva técnica de
reconstruccion mamaria llamada Mini dorsal
Lipofiling. Esta técnica permite la reconstruc-
cion de la mama con los propios tejidos de
la paciente, lo cual la hace de eleccién para
aquellas mujeres que no pueden o no desean
reconstruccion con protesis.

Staff Quirdrgico junto al Dr. Jean Marc Piat

Basicamente se utiliza para la nueva mama
parte del musculo dorsal ancho y el volumen
deseado se logra mediante la inyeccién de
grasa previamente extraida de zonas dadoras
de la misma paciente.

Es una cirugia de aprox 2:30 horas, con una
internacion promedio de 4 dias y una recupe-
raciéon completa a los 30-60 dias, sin secue-
las funcionales y con un resultado estético
superior y mas natural que el logrado con la
utilizacion de proétesis.

Esta cirugia requiere de entrenamiento técni-
co, pero no asi de tecnologia especializada, lo
que lo hace facilmente reproducible en nues-
tro hospital, por lo cual esperamos pronta-
mente poder iniciar nuestra experiencia.

Ademas del entrenamiento especifico en ci-
rugia mamaria, cabe destacar los conocimien-
to adquiridos en cuanto a organizacion del

servicio como tal, estrategias para mejorar la
comprension por parte de las pacientes de su
enfermedad y del proceso asistencial, progra-
ma de recuperacion fisica temprana, acompa-
fAamiento sicolégico y procedimientos mini
invasivos para mejorar la estética luego de
una cirugia por cancer de mama.

La Dra. destaca ademads que “desde el punto
de vista humano fui recibida con gran ama-
bilidad, recibiendo ayuda tanto en aspectos
propios de la pasantia, asi como también en
aquellos relacionados a la vida cotidiana como
extranjero en otro pais.

El vinculo creado con todos los integrantes del
staff fue excelente, por lo cual desde ya nos en-
contramos planeando eventos conjuntos para
el préximo afo, asi como también la posibili-
dad de que otro integrante de nuestro grupo
curse la pasantia en el futuro.

Fue una experiencia enriquecedora desde el
punto de vista profesional permitiéndome
adquirir nuevos conocimientos terapéuticos
y mejorar los ya aprendidos, desde la ges-
tion incorporando estrategias para una mejor
atencion al paciente y desde el punto de vista
humano comparti con un equipo muy ameno
que me integro rapidamente como parte de
él y generar vinculos que permitiran a nuestro
servicio intercambiar conocimientos, organi-
zar actividades cientificas conjuntas y la posi-
bilidad a futuro de que otros colegas puedan
participar de esta experiencia”

Lol TN KBl =y

Clinica Rhana - Strasbourg - Francia
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| Receta: Faind de gapallites y zanahetia

Ingredientes:

« Zapallitos: 2 unidades medianas
« Zanahorias: 2 unidades medianas
« Huevos: 2 unidades

« Harina: 2 tazas

« Huevos: 2 unidades

« Polvo de Hornear: 1 cucharada

« Aceite: 4 taza

« Agua: 2 taza

+ Queso magro sin sal: 100 gramos
« Perejil: 1 cucharada

- Pimienta: cantidad suficiente

- Nuez moscada: cantidad suficiente

Incorporar la preparacién en una asade-
ra de 25X35 cm previamente aceitada.
Rallar el queso magro por encima.
Reservar. Hornear por 25 minutos a horno 180°C.
Lavar los huevos y cascarlos.

Licuar todos los ingredientes, hasta for-
mar una masa homogénea.

Procedimiento:
Lavar los zapallitos y las zanahorias.

Alf. (Lic) Catherine De Virgiliis

Central telefonica

Debido a los desperfectos técnicos de la cios. Se aclara que estos niUmeros no son para
central telefénica, la DNSFFAA adopté una  realizar anotaciones. Gracias por su compren-
serie de medidas para facilitar las comunica- sion.

ciones de los usuarios con los diferentes servi-

Imagenologia Ginecologia Cardiologia
Int. 1946 [ 098456716 Int. 1872/ 098127964 Int. 1809 099380916
08:30 a 14:00h 02:00 a 18:00h 08:00 a 18:00h

Llamadas y Whatsapp

Solo llamadas

Solo llamadas

Medicina
Int. 1845/ 091944271
03:00 a 18:00h

Solo llamadas

Oftalmologia
Int. 1855/ 098885302
02:00 a 18:00h

Solo llamadas

Traumatologia
Int. 1882/ 099105068
08:00 a 18:00h

Solo llamadas
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| Cantinas Militares

El Despacho de Medicamentos
te ofrece un nuevo servicio de
iENVIOS A DOMICILIO!

| Escanea el
QR o ingresa a
nuestra Web
. para realizar tu

@ 092 249 015 www.cantinasmilitares.com.uy
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| Entretenimiento

Crucigramas de operlraciones

4[-[2]=
_|_

1

=]

Imagenes
Educati ascom

3 |43 -

' https://www.imageneseducativas.com/ '
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