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CARAS DE ASPIRINETAS.

Hernan Santiago
dice hoy recupero su
sin palabras: ‘eterna pasion”;
“iGracias!, ~ perseguir mariposas

ya estoy bien”. . en el jardin.
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83° ANIVERSARIO

El 20 de octubre, Dia de la
Pediatria, se celebra el 83° Ani-
versario de la SAP. Este afo, los
actos se han programado para el
viernes 21. Ese dia se entregaran
los premios cientificos y las distin-
ciones alos Miembros Honorarios
Nacionales y los Miembraos Vitali-
cios.

Hasta el 20 de septiembre pue-
den presentarse los trabajos para
optar por el Premio Sociedad Ar-
gentina de Pediatria, el Accesit,
el Premio Medix destinado a te-
mas de Neonatologiay suAccesit.

Los interesados pueden co-
nectarse con Entidad Matriz,
telefax 821-8612/5093/5393.

Para celebrar en familia,
Fundasap programa, junto con la
Fundacion Sintyal, una presenta-
cion teatral especialmente desti-
nada a los hijos y nietos de los
asociados a la SAP. Historias con
desperdicios, obra premiada a ni-
vel nacional, que pone en escena
el Grupo de La Plaza en el Teatro
Catulo Castillo, Bmeé Mitre 950,
Buenos Aires, se realizara Unica-
mente el sabado 22, a las 14 hs.
Hasta el 17 de octubre pueden
solicitarse localidades en Entidad
Matriz. Despues de esa fecha, las
localidades seran puestas en Bo-
leteria a disposicion de todos los
chicos.

MIEMBROS
HONORARIOS

En la Asamblea Ordinaria de
la SAP realizada el 20 de abril
en Buenos Aires, fueron desig-
nados los Miembros Honorarios
Nacionales que recibiran tal dis-
tincidn en el Dia de la Pediatria,
el 20 de octubre de 1994. Son
ellos, la Dra. Marfa Luisa Ageitos
y el Dr. Carlos H. Ray, de Enti-
dad Matriz; y el Dr. Jorge A.
Strassera de Filial La Plata.

Rafaela
Nueva Delegacion

‘ jatria
Gocedad Argentind e Pedi:
DRLEGACION RAFAELA

00
&

- Poranniio sano en un mundo mejor

Se integra a la Sociedad Argentina de Pediatria la Delega-
cién Rafaela, de Santa Fe. El 4 de junio tuvo lugar la reunion
inaJgural con lapresencia del Vicepresidente de la SAP, Dr. Luis
Ga-cia Azzarin.y del Dr. Teodoro F. Puga, ex Presidente de la
SA= y actual Director Asociado de Publicaciones. Asistieron
tarrbién a la ceremonia el Dr. Eduardo Nolter, Director de la Re-
gion; el Dr. Orlando Alassia, Presidente de la Filial Santa Fe v el
Dr. Norberto Castelli, directivo de la Filial Rosaric de la SAP.
Concurriercn, ademas, el Dr. Juan Carlos Fijo, titular de la Zana
de Salud N 1y el Dr. Germdn Bisintini, Subsecretario de Sa ud
y Medio Ambiente del Municipio de Rafaela. El Dr. Rodolfo
Enrico, vicepresidente de la Asociacion Médica, actual sede de
la rusva Delegacion, resaltd la importancia de su creacion.

El Presidente de la flamante Delegacion, Dr. Norberto Pairola,
tuvo palabras dz reconocimiento para destacar el apoyo que la
Ascc acién Mécica, institucion de reconocido prestigio, ofrece a
la nueva entidad, y expreso su satisfaccion por la presencia de
las autoridades que daban especial relieve al acto.

ACT!VIDAD PROFESIONAL

De reciente creacion en Entidad Matriz, la Subcomision
Actividad Profesional del Pediatra tiene por objetivos dis-
cLtir, estudiar investigar e intercambiar experiencias sobre
todo tipo de acciones que ccntribuyan a optimizar la labcr
profesional.

Estan invitados a participar todas las Filiales y Regiones
a “ravés de redresentantes que deseen unirse a esta inicia-
tiva a la que pueden sumarse pediatras de otros paises. En
orortunidad del 302 CONARPE, se dispondra de un espacio
pera contactarse con los integrantes de esta Subcomisiér,
cuyo Secretar o es el Dr. Enrigue Cofombo.



DR. ALBERTO CHA TTAS

de la sap

MIEMBRO DE LA ACADEMIA NACIONAL DE MEDI CINA

En la tradicional ceremonia que la emocion
enriquece, el Dr. Alberto Chattas recibi6 el Diplo-
ma de Miembro Correspondiente de la Academia
Nacional de Medicina.

Presidio la ceremonia el Dr. Osvaldo Fustinoni

y tuvo a su cargo la
presentacion, el Dr.
Carlos Gianantonio .

A traveés de cali-
das y elocuentes pa-
labras, hizo una re-
sefia de la nutrida ac-
tividad cientifica y
profesional del Dr.
Chattas, desde sus
origenes en la Uni-
versidad Nacional de
Cérdoba, en 1933, su
residencia en los
Hospitales de Ninos
de Berlin y Diissel-
dorf, con los profe-
sores H. Opitzy C.
Czerny y su vincu-
lacion con la pedia-
tria internacional con
prolongadas estan-
cias en el Hopital des
Enfants Malades, jun-
to al Profesor Debre, y en el Michael Reese de
Chicago.

Ejercit la neonatologia y la tisioneumonologia
entre 1935y 1943 junto a los profesores J. Lescano
y G. Sayago en Cordoba, y dedicé gran parte de
su vida a la docencia de pre y postgrado, como
Profesor de Pediatria y Neonatologia en la Facul-
tad de Medicina de Cdérdoba y como Profesor de

En el proximo
Boletin
ofreceremos
amplia
informacion
sobre el
desarrollo del
Congreso.

ARGENTINO
PEDIATRIA

SANTA FE, 254 29 de setiembre de 1994

Psicopatolegia de la Edad Evolutiva de la Facul-
tad de Filosofia y Humanidades.

En Cérdoba, fue fundador en 1935 y Director
de la Escuela de Enfermeras Catdlicas, Vicepre-
sidente del Circulo Médico, Fundador y Director
del Hospital Pri-
vado, Vicede-
cano de la Fa-
cultad de Medi-
cina. Asesordel
Ministerio de
Salud Pdublica
delaNacion, Di-
rector Nacional
de Maternidad e
Infancia, Ase-
sor de la OMS
en Educacion
Médicza y Salud
Materno Infantil
para Europa vy
Oriente. Su ac-
tividad docente
yacademica fue
amplisima y se
extendié a nu-
merosos paises
en las décadas
del 60 y 70. Se
multiplicaron también sus cargos y designaciones
honorificas. Sccio Honorario de la Sociedad Ar-
gentina de Pediatria, Fellow de la American
Academy of Pediatrics y del American College of
Chest Physicians, Fundador del International
College of Ghest Physicians, Miembro Honorario
Correspondiente de 20 Sociedades Pediatricas
extranjeras, entre ellas la Alemana, Francesa e
ltaliana. Publicd cinco libros, textos y ciento veinte
trabajos cientificos sobre temas clinicos y de
investigacion. Es co-autor del manual sobre Ado-
lescencia y de la Historia de la Sociedad Argenti-
na de Pediatria.

“El Dr. Chattas, agrego el Dr. Gianantonio, fue
y es un gran médico de nifios, querido por pacien-
tes y familias; es tambien un gran maestro que fue
ejemplo dsa rigor cientifico, amplitud de miras y
valores éticos, para la presente generacion, que
lidera la pediatria nacional.”

Seguidamente, ante una nutrida concurrencia,
el Dr. Chattas disertd sobre La Pediatria del Siglo
XX



EL USO INDEBIDO DE DROGAS

El problema del uso indebido de drogas es preocupante a nivel social y gubernamental. Sin em-
bargo no es suficientemente atendido por los profesionales médicos. ;Por qué?

¢Se ignora?
¢No se quiere aceptar como problema?
¢No es prestigioso ocuparse de este tema?

Sin embargo estamos atendiendo constantemente sus consecuencias; basten como
ejemplo los hijos de padres alcohdlicos que presentan desnutricion, maltrato fisico y
psicologico, trastornos de aprendizaje o las madres consumidoras de psicofarmacos que
amamantan a sus hijos y prefieren abandonar la lactancia a dejar “la pastillita”.

La investigacion médica ha establecido que la mayoria de las sustancias psicoactivas,
cuando se las consume durante el embarazo, pueden ser perjudiciales para el feto en
desarrollo y exponen al peligro de muchas complicaciones; por otra parte el nimero de bebés
con problemas neonatales vinculados al consumo de drogas viene aumentando durante los
Ultimos afios. El Sindrome Alcohdlico Fetal es, en Estados Unidos, la tercera de las causas méas
comunes y la principal de retardo mental.

La exposicion del feto a drogas perjudiciales es un tema de grave preocupacion y
los problemas asociados con su abuso durante el embarazo ahora comienzan a enten-
derse.

Durante el embarazo las complicaciones médicas que se presentan son
anemia, desnutricion, enfermedades de transmision sexual, hepatitis; el uso de
estas sustancias por via endovenosa expone a estas mujeres a endocarditis, a la
muerte fetal, riesgo de contraer el virus del SIDA y trasmitir el mismo a sus hijos.

Una tipica drogadicta embarazada tiene salud deficiente y consulta cuando su embarazo esté
avanzado. Las complicaciones fetales y neonatales se deben a que las sustancias psicoactivas son
capaces de atravesar la barrera hematoencefélica.

Asi, cuando una mujer embarazada consume drogas, su feto se vera expuesto a los
mismos productos quimicos con el agravante de su inmadurez metabdlica que hace que
permanezca mas tiempo en contacto con estas sustancias y su exposicién sea mayor y por lo
tanto, mayor el dafo.

Lainvestigacion medica sobre el efecto de las drogas en el feto es extremadamente
dificil de desarrollar y s6lo se ha emprendido seriamente en los (ltimos afios. Se estan
acumulando conocimientos a través de inferencias de la investigacion animal y la
observacion de mujeres embarazadas.

Es muy dificil aislar el efecto de una droga cuando hay diferentes consumos
o cuando la droga es adulterada. El periodo del embarazo de maxima vulnerabili-
dad fetal es el de las dos primeras semanas. Durante el primer trimestre tiene lugar
el desarrollo y la diferenciacion de las células en miembros y organos fetales. En
este momento es cuando las drogas plantean el mayor riesgo.

En el tercer trimestre pueden producirse hemorragias, aborto espontaneo o partos prematuros.

Es evidente que los pediatras no debemos desinteresarnos de este tema, ya que el
consumo de drogas aumenta a nivel mundial, las edades de iniciacion son cada vez mas
tempranas vy el abuso se extiende a todos los grupos sociales.

Dra. Norma de Asturias



GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA
en el Garrahan

Sobre Actualizacion en temas practicos de
Gastroenterologia Pediatrica se realizara en el
Hospital de Pediatria “Dr. Juan P. Garrahan” un
curso de 14 horas, los dias 27 y 28 de octubre.

Los interesados pueden recibir mayor informa-
cion en la Direccion Asociada de Docencia e Inves-
tigacion del Hospital, Pichincha 1890, 2° piso, tel.
941-8486.

En Region Metropolitana
V?JORNADAS

Los dias 27, 28 y 29 de octubre, el Hospi-
tal Presidente Perén (ex-Finochietto) de
Avellaneda, realiza sus V? Jornadas. Los
interesados pueden recabar informacion en
los telefonos 204-1021/29, int. 205.

RECIEN NACIDO

Sobre el Recién Nacido quirtrgico, orien-
tacion diagndstica y terapéutica, el Hospital
Materno Infantil de San Isidro realiza un cur-
s0 que se extendera del 14 de septiembre al
30 de noviembre. Informes: 743-0933.

LOS
DERECHOS
DEI NINO

Otra vey Bepe, nos sonprende
ew campadia por loae Dereclias del iiia,

PEDIATRIA AMBULATORIA

Del 20 al 22 de octubre tendran lugar en
el Hospital de Pediatria Juan P.Garrahan,
las Jornadas de Pediatria Ambulatoria
que dirige la Dra. Flora Ortiz, con la secre-
taria de las Dras. Marta Aguilera y Marta
Cappuccio. )

El programa contempla los siguientes
temas:

20/10: El pediatra frente a la emergen-
cia, Parotiditis recidivante, El nifio con tos
crénica, Vacunas: preguntas y respuestas,
Sincope en la infancia.

21/10: Vinetas clinicas en un consulto-
rio multidisciplinario, HIV: formas de pre-
sentacion y niveles de atencién, Aspectos
clinicos del enfermo oncolégico, Abordaje
terapéutico del dolor en Pediatria,
Adenomegalias. !

22/10: Experiencias de un consultorio |
clinico de enfermedades prevalentes, Pa-
tologia ortopédica y patologia quirdrgica
mas frecuentes en Pediatria.

Los interesados pueden dirigirse a la
Secretaria de Docencia, Combate de los
Pozos 1881, Buenos Aires. Tel. 941-6751/
8093/6325/6496. Fax 941-8532.
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A la memoria de Mario Gutiérrez Leyton

NIETOLOGIA
YABUELIDAD

A mediados de 1993 se llevé a cabo en la
Sociedad Argentina de Pediatria el I°- Semina-
rio-Taller sobre Nietologia y Abuelidad, cuyo
objetivo primordial fue reflexionar sobre eltema,
conceptualizar y delimitar el marco referencial
de lo que entenderiamos univocamente por
Nietologia y Abuelidad.

Se invitd al Equipo de Salud, y en una con-
vocatoria abierta y sin limitaciones concurrie-
ron pediatras, psicélogos, asistentes sociales,
odontdlogos, obstetricas y otros profesionales,
asi como también abuelos actuales o con posi-
bilidad de serlo en un futuro préximo.

La Coordinacién estuvo a cargo de los Dres.
Mario Gutiérrez Leyton, Teodoro F. Pugay de la
Lic. Liliana Chazenbalk. La Metodologia
implementada fue de un Taller reflexivo donde
partiendo de un disparador teérico, los partici-
pantes se dividieron en pequefios grupos vy
respondieron a un cuestionario elaborado por

los coordinadores. EI mismo apuntaba a re-
flexionar acerca de los vinculos entre abuelos y
nietos, abuelos e hijos y la correlacién entre el
rol de ser abuelo pediatra y la relacién con sus
nietos.

Finalmente se realizé un plenario donde se
volcaron las conclusiones y se elaboraron pro-
puestas.

Se individualizaron aproximadamente 50
concurrentes, agregando cada uno de ellos, un
comentario acerca de su experiencia como
abuelo o abuela (si lo era) y cémo los nietos le
despertaban recuerdos de experiencias que
ellos habian tenido con sus propios abuelos.

La mayoria sefialé que en el vinculo con sus
nietos primaba el divertirse, el placer, el poder
compartir el juego y que, en general, se conso-
lidaba un vincule mas libre y distendido del que
habian tenido ellos con sus hijos cuando eran
pequefios. Casi todos sefalaron que el dia que
veian a los nietos
era“unafiesta”, un
momento muy es-
perado que les
despertaba satis-
faccion desde el
momento que iban
proyectando eima-
ginando el encuen-
tro con sus nietos.

Cada integran-
te presentdé una
realidad que le era
propia, habia quie-
nes tenian mas de
un nieto, algunos
con hijos de segun-
dos matrimonios y
sus nietos prove-
nian de familias en-
sambladas. Otros
comentaron que
sus hijos y nietos
residian en el ex-
tranjero o en el in-



terior del pais, lo que generaba una comunica-
cion diferente y especifica propia de la situa-
cidn, donde la frecuencia de contactos perso-
nales era mas espaciada; hubo quien se rego-
ded de la relacién con sus bisnietos...

Durante el transcurso del Seminario se fue
creando un clima emotivo, donde se asociabay
recordaba a los propios abuelos a través de
distintos canales sensoriales (olores, sabores,
imagenes, canciones), segun la percepcion del
mundo predominante en cada uno.

Fue gratificante que algunos de los presen-
tes narraran anécdotas donde aparecian olores
a tortas caseras, pan con miel, rincones hoga-
renos, juegos infantiles, escenas revividas o
canciones significativas que los unian al re-
cuerdo, cargado de gran emocion, de sus abue-
los y que ellos en sus encuentros actuales
reproducian con sus nietos.

Entre las propuestas que surgieron, apare-
cio la necesidad de continuar en forma periodi-
ca con estos seminarios que nos enriquecieron
y la posibilidad de generar ideas para llevar a
acciones operativas.

Algunos mas ambiciosos propusieron que
en los contenidos educacionales de diferentes
carreras universitarias (medicina, psicologia,
servicio social, etc.), se incluyeran unidades
tematicas que integren estos conceptos.

Otros sefalaron que desde las escuelas
primarias y secundarias se invitara a reflexio-
nar acerca de abuelidad y nietologia y que el
tema se debia incluir en los medios masivos de
comunicacion.

El Dr. Héctor Luis Cuestas que se acerco
expresamente desde la ciudad de Rojas, pro-
vincia de Buenos Aires, para participar del en-
cuentro, nos dejoé una hermosa poesia de su
esposa Adhelma Leonor Sarmiento de Cues-
tas, la “abela Anelma” a “su pequena Tagua’,

que fue leida por el Dr. Teodoro F. Puga al
cerrar el encuentro:

La luna, la luna...

ya esta por salir.

El sol, muy redondo
camina a dormir;

y en el alto cielo

de azulado fondo,

la estrella primera

se ve parpadear:
sempiterno guifio

jtan lejos, tan hondo!
Y es grande y muy bella
la primera estrella.

Tal vez porque en ella
la Nona viejita

se fue a descansar,
de antiguos cansancios
de su trajinar.

Un cielo tan pleno,

un cielo tan bello,

te ofrezco mi Tagua.
Un cielo tan pleno...
con sabor de agua.
Un cielo tan bello

gue llene tus ojos,
para que al buscarlo
con esa mirada

tan pura y tan viva,
descubras el mundo...
mirando hacia arriba.

Estamos preparando el segundo Seminario-
Taller “Dr. Mario Gutiérrez Leyton” sobre Nie-
tologia y Abuelidad que coordinaran el Dr. Teo-
doro F. Pugay la Lic..Liliana Chazenbalk.Se ha
previsto la reunion para el 15 de octubre de 8.30
a 13 hs. Andtelo en su agenda. Se trabajara
sobre la documentacion del primer encuentro.

REUNION CIENTIFICA

La Sociedad Argentina de
Pediatria convoca a sus asocia-
dos a participar en la Primera
Reunidn Cientifica de Investi-
gacion Pediatrica que se reali-
zarad enla Entidad Matriz el 21 de
noviembre de 1994, a las 13 hs.

Los trabajos terminados,
las investigaciones en marcha

y los proyectos se reciben en la
SAP hasta el dia 25 de octubre.

Los resimenes deberan
ser presentados por duplicado,
de acuerdo con el maodelo que
puede solicitarse en Entidad
Matriz o en cada Filial de la
Sociedad.

Las vacantes son limita-

das. Los interesados pueden
obtener mayor informacién en
Coronel Diaz 1971, Buenos Ai-
res, o por Telefax 821-8612/
5093/5393 de 14 a 18.30 hs.
(Secretaria, Sra. Karina Veliz)

Subcomision
de Investigacion Pediétrica



LACTANCIA MATERNA

Su hijO tiene derecho U Sies posible, lleve el bebé al traba-
. jo, 0 vaya a su casa a amamantarlo, o

a disfrutar pida que lo traigan a su lugar de trabajo.

del mejor alimento Si usted trabaja lejos de su casa:

- Amamante en forma
exclusiva lo que pueda. Los

Uﬁf; Pl i - dos primeros meses son los

mas importantes. No pien-
se “debo regresar al trabajo
en ocho semanas, enton-
ces empiezo directamente
con la mamadera”.

1 No es conveniente ini-
ciarotrotipo de alimentacion
hasta que searealmente ne-
cesario. El bebé no precisa
“acostumbrarse”ala alimen-
tacion artificial, espere hasta
el dltimo dia que vuelve a
trabajar y oclupese solo del
tiempo necesario para ense-
narle a la persona que se
hara cargo del bebé.

U Usted puede extraerse
leche antes de ir a trabajar y
dejarla para que se la den al
bebé. La leche puede dejar-
se a temperatura ambiente
hasta doce horas y guardar-
se en heladera por 24 horas.

U Ensene al que cuida al
bebé de manera apropia-

MENSAJE da. El bebé puede ser alimentado con

tazay cucharita, y no precisa mamadera.

PARA Las tazas y cucharas son mas seguras
y féciles de limpiar y no calman la nece-

[AS MADRES sidad de succion.
- Mientras esté en su trabajo extrai-
QUE TMBAJAN gase leche a intervalos regulares. Sino
lo hace, la cantidad de leche puede
FUERA DE CASA disminuir.
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LA SEMANA MUNDIAL

La Semana Mundial de la Lactancia Materna
se celebra anualmente del 1 al 7 de agosto y
constituye una oportunidad para unir y difundir
en cada pais, los esfuerzos en pro del
amamantamiento.

A nivel internacional, esta iniciativa esta
auspiciada por WABA (Alianza Mundial para la
Lactancia Materna) y UNICEF, y, en la Argenti-
na, por la Sociedad Argentina de Pediatria, la
Liga de la Leche Internacional, Amamanta,
Unicef Argentina y otros organismos no guber-
namentales.

Este ano, el tema central elegido para la
Semana fue el Codigo de Comercializacion
de Sucedaneos de la Leche Materna, adopta-
do por la Asamblea Mundial de la Salud (OMS)
en 1981 y elaborado con el propésito de fomen-
tar y proteger la lactancia materna, como asi
también controlar los métodos incorrectos usa-
dos para promocionar y comercializar produc-
tos de alimentacién artificial.

En la Entidad Matriz se celebrd con una
nueva Jornada Interdisciplinaria, el 5 de agos-
to, a la que estuvieron especialmente invitados
alumnos de los ultimos afios de carreras de
ciencias de la salud y afines. Enlos Gltimos anos
la SAP ha recibido entre 120 y 140 alumnos que
con particular entusiasmo, participaron en los
talleres y elaboraron valiosas conclusiones.

¢ Qué es el Cadigo?
El Codigo es una herramienta legal para pro-

teger el amamantamiento, siempre que se lo
conozca y se lo aplique. Se refiere especifi-

camente a leches artificiales para bebés y otros
productos, especialmente cuando sen vendidos
para usarse en biberon. El Cddigo, gue también
se aplica a biberones y tetinas, protege a las
madres que amamantan disponiendo:

* No distribuir muestras gratis a las madres.

* Ninguna propaganda de estos productos
al publico. :

* No promocionar estos productos en los
sistemas de salud.

¢ No permitir “enfermeras-agentes de ven-
tas” para aconsejar a las madres.

« Ningun regalo ni muestras personales a
los trabajadores de salud

« Ni palabras ni dibujos idealizando Ia ali-
mentacion artificial, entre ellos dibujos de be-
bés en las etiguetas de los productos.

« La informacioén a los trabajadores de salud
debe ser cientifica.

* Toda informacion sobre alimentacion in-
fantil artificial, incluyendo las etiquetas, debe
explicar los beneficios de la lactancia materna,
los costos y peligros asociados con la alimen-
tacion artificial.

* Productos inconvenientes, como la leche
condensada azucarada, no deben ser promo-
vides para los bebés.

Todos tenemos responsabilidad en la defensa de
la salud de nuestros chicos, por tanto la
Subcomision de Lactancia Materna de la SAP
convoca a los integrantes del equipo de salud
pedidtrico a tomar conciencia y participar en la
promocién de esta iniciativa. El mensaje adjunto
Jpuede ser de utilidad en su sala de espera?

EDUARDO CERUTTI

pionero de la lactancia materna

Médico pediatra argentino, fundador y Jefe
de Pediatria del Metro Health Hospital for
Women durante muchos afios, el Dr. Ceruttise
dedico a la promocién del amamantamiento.
Pertenecié a la Junta de Lactation Clinic on
Green Rd., fue miembro de La Leche League
International, y apadring la organizacion de la
Liga de la Leche Argentina.

Escribid sobre la alimentacién a través de
la Lactancia Materna, la NBC le otorgd un
espacio para la difusion de este tema y en

198« la revista Cleveland Magazine lo nom-
bré uno de los 84 personajes mas interesan-
tes del afo.

La Lic. Marta Maglio de Martin, Presiden-
ta de la Filial Argentina de la Liga de la Leche
Internacional lo recuerda como “cientifico e
incansable buscador, pero antes que nada,
una de las personas mas calidas, generosas
y con un brillante sentido del humor que he
conocido y que realmente sigue viviendo con
su intenso recuerdo”




NUEVO PROGRAMA DOCENTE A DISTANCIA

En la Entidad Matriz de nuestra Socie-
dad, la Subcomision de Educacion Continua
organiza numerosas actividades docentes a
lolargo de todo el afio. La gran mayoria es de
caracter presencial y requiere la asistencia
puntual a horarios y dias precisos. Muchas
de estas actividades requieren la presencia
de expertos y especialistas en distintas areas
de la Pediatria, lo que implica un esfuerzo
docente considerable y dirigido a un limitado
nimero de pediatras de la Capital Federal
que pueden asistir a los cursos.

Con el objeto de lograr un mayor aprove-
chamiento de estas actividades docentes pre-
senciales, la Subcomision de Educacion Con-
tinua presentara una nueva propuesta, surgida
del seno de la Comisién Directiva y de observa-
ciones hechas en el Consejo Consultivo.

Esta propuesta consiste en la grabacion

en video de algunas actividades docentes y
de su subsecuente envio a las distintas Filia-
les del pais. Estos videos pueden ser utiliza-
dos en las Filiales como un instrumento de
andlisis grupal de temas especificos entre
pediatras.

Entre todos los cursos organizados por la
Subcomision de Educacion Continua, he-
mos elegido el de Acuerdos y Controver-
sias en Pediatria porque es el que mas se
presta al intercambio y discusién grupal.

En los proximos meses las Filiales recibiran
videos junto con una hoja de encuestas que
nos permitira evaluar este “Programa piloto”
que, descontamos, contribuird a los fines de
Educacioén Continua que perseguimos.

Dr. Horacio Lejarraga
Presidente Subcomision de Educacién Continua

INICIATIVAS EN PREVENCION

Con la iniciativa de la Secretaria
de Salud Publica de San Isidro y
la creatividad del pediatra Jorge
Meijide (Meiji) se logro este
adhesivo para leer y pensar...

EPIDEMIA

¢ Qué piedra
pone Usted para
esta piramide?

y yo, ;qué piedra pongo?

.DE SIDA

“NO LE HICE / “NOME ~ “SEGUI
CASOAL CUIDE EN LA
MEDICO” SEXUALMENTE” A, MIA”
’ AL K By
“CONEL “AMNO | | voDELA | | “wrReLacion| [ ‘AHORREMoS | | CCELZUTRE
PRESERVATIVO MEIBA | DROGASALGO | | sexuaLrue| | GASTOENLA S | oy
NO SIENTO A PASAR" CUANDO CON UNA REUTILICEMOS | | TES PERSONALES
NADA" < QUIERO” CHICA SANA” L0S 0 LA SEXVALIDAD
= s ¢! o5, ", "
T 4 » Al ARTABLE DE M MARIDO?
AW o A 2R RUBSR e 70 G
FALTA DE ANALISIS : FALTA DE
INFORMACION PRE- PROHIBIR COMPROMISO
(NO HACER DISCRIMINACION LAEORALES EDUCACION NEGACION SOCIAL (MA-
CAMPANAS) | | DISCRIMINATORIOS] SEXUAL - GROS PRESU-
ek o b e g i ala i PUEST
T VO & Y PO PO e
e ji

12



A Maria Florencia

le esta saliendo volvio a saborear
su primer su plato
dientito. favorito.




La Nueva Convencion sobre Los Derechos del Nifio
fue sancionada por unanimidad en el Congreso de la Nacién
el 27 de septiembre de 1990 -Ley 23.849.

Estamos festejando el 4° Aniversario de su aprobacion.
Pero hoy los pediatras debemos celebrar otro hecho tras-
cendente: su incorporacién a la Nueva Constifucion
Argentina.

La Convencién consta de un Preambulo y 54 articulos.
La Ley 23.849 ha hecho reservas en relacién a la definicion
de nifio (Art.19), a la utilizacién de nifios en conflictos
armados (Art.38), a la adopcion internacional y a cuestiones

La Nueva Convencion establece un concepto fundamen-
tal y de enorme importancia: el nifio, de haber sido conside-
rado objeto, pasa a ser reconocido como sujeto de dere-
cho, como persona integral y digna de todos los derechos
aprobados por la normativa internacional.

Asi como el nifio necesita amor para amar, necesita
respeto para respetar, ideas para pensar, conocimientos
para aprender.

En esta sintesis hemos intentado poner de relieve los as-
pectos mas significativos de cada articulo de la Ley. Quienes
deseen profundizar en su contenido pueden di-rigirse al

i vinculadas con la planificacion familiar (Art.24, Inc.f)

Se entiende por nifio
todo ser humano
menorde 18 afios de
edad.

Los Estados Partes
respetaran los dere-
chos enunciados en
la presente Conven-
cidn y aseguraran su aplicacion
a cada nifio sujeto a su jurisdic-
cién, sin distincién alguna, inde-
pendientemente de la raza, el
color, el sexo, el idioma, la reli-
gion, la opinion politica o de otra
indole, el origen nacional, étnico
o social, la posicién econdmica,
los impedimentos fisicos, el na-
cimiento o cualguier otra condi-
cion del nifo, de sus padresode
sus representantes legales.

(i
\, SUBRAYAS
7 TANTO 105
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\ DE GUE EL ESTADD /
SEPA LO QUE NOS

Entodas las medidas
concernientes a los
nifos que tomen las
instituciones publicas o priva-
das de bienestar social, los tri-
bunales, las autoridades admi-

nistrativas o los érganos legis-
lativos, se tendra como consi-
deracion primordial el interés
superior del nifio.

Los Estados se comprometen
a asegurar al nifio la protec-
cion y el cuidado que sean
necesarios para su bienestar,
especialmente en materia de
seguridad, sanidad, nimero,
competenciay supervision del
personal.

Los Estados adop-

taran todas las me-

didas administrati-
vas, legislativas y de otra indo-
le para dar efectividad a los
derechos reconocidosen lapre-
sente Convencion.

Se respetaran las

responsabilidades,

derechos y deberes
de los padres, de los miembros
de la familia ampliada o de la
comunidad, de los tutores u
otras personas encargadas le-
galmente del nifio de impartirle
direccién y orientacion apropia-
das para que el nifio ejerza los
derechosreconocidosenlapre-
sente Convencién.

Todo nifio tiene de-

recho intrinseco a la

vida. Los Estados
garantizaran en la maxima me-
dida posible su supervivencia y
desarrollo.

Grupo de Trabajo Los Derechos del Nino de la SAP.
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Elniflo sera inscripto
inmediatamente des-
pués de sunacimien-
to y tendra derecho desde que
nace a un nombre, a adquirir
nacionalidad y a conocer a sus
padresy asercuidadoporellos.

Los Estados respe-

taran el derecho del

8 nifio a preservar su
identidad, —naciona-

lidad, nombre, relaciones fami-
liares— sin injerencias ilicitas y
cuando sea privado ilegalmen-
te de alguno de los elementos

4 Y_NUESTRA OPINICN
CUANTO PESA? (GOMOS LA
PARTE MAS NTERESADA)
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de su identidad, deben prestar
asistenciay proteccion para res-
tablecer rapidamente su identi-
dad.

Los Estados Partes

velaran porgue el nifio

no sea separado de
sus padres contra la voluntad de
éstos, excepto cuando, a reser-
va de revision judicial, las auto-
ridades competentes determi-
nen, de conformidad con la ley,
que tal separacion es necesaria
en el interés superior del nifio.
(ej. en casos de maltrato o negli-
gencia de los padres).

Toda solicitud hecha

ﬂ @ por un nifio o por sus
padres para entrar en

un Estado Parte o para salir de
él a los efectos de la reunidn de
la familia sera atendido por los
Estados Partes de manera posi-
tiva, humanitaria y expeditiva.
Los Estados garantizaran, ade-
mas, que la presentacion de tal
peticion no traera consecuen-
cias desfavorables para los peti-
cionarios ni para sus familiares.
ﬂ ﬂ adoptaran medidas
(acuerdos multilatera-

les, adhesién a acuerdos exis-
tentes) para luchar contra los

traslados ilicitos de nifios al ex-
tranjero y/o su retencion ilicita.

Los Estados Partes

&Y QUIEN JUZGA
A ESE JUEZ QUE
FACILITT LA SALIDA
DE M] HERMANITO
AL EXTRANJEROY

Los Estados garanti-
zaranalnino que esté
en condiciones de

formarse un juicio propio el de-
recho de expresar su opinion

[, S, VAN B8 o GUE \
REGPOMDERLE A ESTE (A8 SR P
CICO: QUIERE EXPLICA- |§swE E LA
CIONES DETODO ¥ LUE 5:0;9\5»15
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,_,_..-r--—~

HTAYA L
SE LE PASARA |
A e ol

libremente en todos los asuntos
gue afectan al nifio, (procedi-
mientos judiciales o administra-
tivos) teniéndose en cuenta sus
opiniones, enfuncion de suedad
y madurez.

El nifio tendra dere-

cho a la libertad de

expresion. Ese dere-
cho incluira la libertad de bus-
car, recibir y difundir informacio-
nes e ideas de todo tipo, sin
consideracién de fronteras, ya
sea oralmente, por escrito 0 im-
presas, en forma artistica o por
cualquier otro medioc elegido por
elnifio (conlas restricciones que
la ley preve como necesarias:
respeto a los derechos y reputa-
cion de los demas, la seguridad
nacional, el orden, la proteccion
de la salud o la moral publicas).

Los Estados respeta-
ran el derecho del ni-
fioalalibertad de pen-
samiento, de concienciay de re-
ligion, y el de los padres o repre-

sentanteslegales de guiaral nifio
en el gjercicio de su derecho.

Los Estados Partes
reconocen los dere-
chosdelninoalaliber-

tad de asociacién y a la libertad
de celebrar reuniones pacificas.

Ningun nifio serd ob-
jetodeinjerencias ar-
bltrarlas cilegales en

su vida privada, su familia, su

domicilio o su correspondencia,
ni de ataques ilegales a su hon-
ra o0 a su reputacidn.

Los Estados Partes
ﬂ 7 reconocen la impor-
tante funcién que des-
empefian los medios de comu-
nicacion social y velaran porque
el nific tenga acceso a informa-
cion y material procedentes de
diversas fuentes nacionales e
internacionales, en especial la
informacion y el material que
tengan por finalidad promover
su bienestar social, espiritual y
moral y su salud fisica y mental.
Con tal objeto, los Estados Par-
tes alentaran a los medios de
comunicacion a difundir infor-
macién y materiales de interés
social y cultural para el nifo,
promoveran la cooperacion in-
ternacional en la produccion, el
intercambio y la difusion de esa
informacion, alentaran la pro-
ducciény difusion de libros para
nifios, alentaran alos medios de
comunicacion a que tengan par-
ticularmente en cuenta las ne-
cesidades lingliisticas del nino
perteneciente a un grupo mino-
ritario o que sea indigena y pro-
moveran la elaboracion de di-
rectrices apropiadas para prote-.
ger al nifio contra toda informa-
cién y material perjudicial para
su bienestar.

Ty
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PARA LA
AUTOESTIMA

Ambos padrestienen
obligaciones comu-
nes enlo que respec-

6

ta a la crianza y desarrollo del
nino. Incumbird a los padres o,
ensucaso, alos representantes



legales la responsabilidad pri-
mordial de la crianza y el desa-
rrollo del nifio. Su preocupacién
fundamental sera el interes su-
periordel nifo. Los Estados pon-
dran maximo empefio en garan-
tizar el reconocimiento de estos
principios y prestar asistencia a
los padres a través de institucio-
nes, instalaciones y servicios
para el cuidado de los nifios.

Los Estados adopta-

ranlas medidas apro-

piadas para proteger
al nifo contra toda forma de
perjuicio o abuso fisico o men-
tal, descuido o trato negligente,
malos tratos o explotacion, in-
cluido el abuso sexual, mientras
el nifio se encuentre bajo la cus-
todia de los padres, de un repre-
sentante legal o de cualquier
otra persona que lo tenga a su
cargo. Las medidas de preven-
cion comprenden programas
sociales y asistencia necesaria
al nifio y a quienes cuidan de &l.

/ Los nifos temporal o
l@ permanentemente
privados de su medio
familiar, 0 cuyo superior interes
exija que no permanezcan en
ese medio, tendran derechoala
protecciony asistencia especia-
les del Estado (colocacion en
hogares guarda e instituciones
de proteccion, adopcién, etc.,
cuidando la continuidad en la
educacion del nifio, su origen
étnico, religioso, cultural y
linguistico).
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Los Estados Partes

que reconocen el sis-

tema de adopcion, ve-
laréan porque la adopciondelnifio
solo sea autorizada por las auto-
ridades competentes, las que
determinaran, con arreglo a las
leyes y sobre la base de toda la
informacion pertinente y fidedig-
na, que la adopcidn es admisible
en vista de la situacion juridica
del nifio en relacién con sus pa-
dres, parientes y representan-
teslegales, y que, cuando asi se
requiera, las personas interesa-
das hayan dado con conocimien-
to de causa su consentimiento a
la adopcion sobre la base de
asesoramiento que pueda ser
necesario.
Se tomaran las medidas apro-
piadas para garantizar que, en
elcasode adopcion enotropais,
el nifio goce de salvaguardias y
normas equivalentes a las exis-
tentes respecto de la adopcion
en el pais de origen y que la
colocacion no dé lugar a benefi-
cios financieros indebidos para
quienes participan en ella.

Los Estados Partes
adoptaran medidas
adecuadas para lo-

grar que el nifo que trate de
obtener el estatuto de refugiado
0 que sea considerado refugia-
do de conformidad con el dere-
cho y los procedimientos inter-
nacionales o internos aplicables
reciba, tanto si esta solo como si
esta acompanado de sus pa-
dres o de cualquier otra perso-
na, la proteccion y la asistencia
humanitaria adecuadas para el
disfrute de los derechos perti-
nentes enunciados en esta Con-
vencion y en otros instrumentos
internacionales de derechos
humanos o de caracter humani-
tarioenque dichos Estados sean
partes.

El nifio mental o fisi-
camente impedido
debera disfrutar de

una vida plena y decente en

IMIRENT IFABULOSC !/ LOS
HERMANOS DEL PAS AMIGO
NOS ENVIAN SOLUCIONES

PARA NINOS IMPEDIDOS !

iQUE BIEN! APGVENDS.
PARA QUE LOS NIROS !
MISMOS PARTILIPEMOS
EN LOS PROGRAMAS
PREVENTIVOS v psi
NOSOTROS LES ENVIARE-

MOS msrms)

condiciones que aseguren su
dignidad, le permitan llegar a
bastarse a si mismo y faciliten la
participacién activa del nifio en
la comunidad.

El nifio impedido tiene derecho
a recibir cuidados especiales y
los Estados alentaran y asegu-
raran, con sujecién a los recur-
sos disponibles, la prestacion al
nifio que reuna las condiciones
requeridas y a los responsables
de su cuidado de la asistencia
que se solicite y que sea ade-
cuada al estado del niflo y a las
circunstancias de sus padres o
de otras personas que cuiden
de él.

Siempre que sea posible la asis-
tencia sera gratuita de acuerdo
con la situacién econémica de
los padres y estara destinada a
asegurar que el nifo impedido
tenga un acceso efectivo a la
educacion, la capacitacion, los
servicios sanitarios, los servi-
cios de rehabilitacion, la prepa-
racion para elempleoy las opor-
tunidades de esparcimiento y
reciba tales servicios con el ob-
jeto que el nifio logre la integra-
cién social y el desarrollo indivi-
dualincluido su desarrollo cultu-
ral y espiritual en la maxima me-
dida posible.

Los Estades promoveran el in-
tercambio internacional de in-
formacion adecuada en la esfe-
ra de la atencion sanitaria pre-
ventiva y del tratamiento medi-
co, psicoldgico y funcional de
los nifios impedidos, incluida la
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difusion de informacion sobre
los métodos de rehabilitacion y
los servicios de ensefianza y
formacion profesional, asi como
elacceso aesainformacion afin
de que los Estados Partes pue-
dan mejorar su capacidad y co-
nocimientos y ampliar su expe-
riencia en estas esferas. A este
respecto se tendran especial-
mente en cuenta las necesida-
des de los paises en desarrollo.

El nifio tiene derecho
adisfrutardelmasalto
nhivel posible de salud

y acceder a servicios para el
tratamiento de las enfermeda-
des y la rehabilitacion de la sa-
lud. Los Estados se esforzaran
por asegurar que ningun nifo
sea privado de su derecho al
disfrute de esos servicios sani-
tarios.

Se adoptaran las medidas apro-
piadas para: reducir la mortali-
dad infantil; asegurar la presta-
cion de la asistencia médicay la
atencién sanitaria que sean ne-
cesarias a todos los nifios, ha-
ciendo hincapié en el desarrollo
de la atencion primaria de la
salud; combatir la enfermedady
la malnutricién en el marco de la
atencion primaria de la salud,
mediante la aplicacion de la tec-
nologia disponible, el suminis-
tro de alimentos nutritivos ade-
cuados y agua potable, tenien-
do en cuenta los peligros y ries-
gos de contaminacion del medio
ambiente.

Aseguraran la atencién sanita-
ria prenatal y postnatal apropia-
da a las madres. Aseguraran
que la poblacion conozca los
principios basicos de la salud y
la nutricion de los ninos, los be-
neficios de la lactancia materna,
la higiene y el saneamiento am-
biental, y las medidas de pre-
vencién de accidentes. Asegu-
rardn, ademds, apoyo para la
aplicacién de esos conocimien-
tos. Desarrollaran la atencién
sanitaria preventiva, la orienta-
cion a los padres y la educacion

y servicios en materia de planifi-
cacioén de la familia.

Los Estados Partesre-
conocen el derecho
del nifio que ha sido

internado en un establecimiento
por las autoridades competen-
tes para los fines de atencion,
proteccion o tratet liento de su
salud fisica o mental, a un exa-
men periddico del tratamiento a
gue esté sometido y de todas las
demas circunstancias propias de
su internacién.

( DiGA TREINTAITRES... )
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Todos los nifios tienen

derecho a beneficiar-

se de la seguridad so-
cial, incluso del seguro social.
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TIENE DERECHO A
S SEGURD SOCIAL

DEBER(A HABER
UN SEGURD §0-
CIAL DEL NiRNOD.

Todo nifio tiene dere-
cho a un nivel de vida
adecuado para su

desarrollo fisico, mental, espiri-
tual, moral y social. Laresponsa-
bilidad primordial es de los pa-
dres y los estados deben adop-
tar medidas para que este dere-

chose cumpla, en particular res-
pecto de nutricidn, vestuario y
vivienda.

LO SIENTO, . TuvE QUE
{ HACER OTROS GASTOS |
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Los Estados recono-
cen el derecho del
nino a la educacién

y, a fin de que se pueda ejercer
progresivamente y en condicio-
nes de igualdad de oportunida-
des ese derecho, deberan en
particular:

a) Implantar la ensefianza pri-
maria obligatoria y gratuita para
todos;

by Fomentar el desarrollo, en
sus distintas formas, de la ense-
flanza secundaria, incluidala en-
sefianza general y profesional,
hacer que todos los nifios dis-
pongan de ella y tengan acceso
a ella y adoptar medidas apro-
piadas tales como la implan-
tacion de la ensefianza gratuita
y la concesion de asistencia fi-
nanciera en caso de necesidad;
c) Hacer la ensefianza superior
accesible a todos, sobre la base
de la capacidad, por cuantos
medios sean apropiados;

(GuE BiEn i TENEMOS Y G BN YO\
DERECHO A ESTUDIAR | ESTABA PEN- )
’\_GRATUITAMENTE‘ SANDD PRI-

- = NATIZAR
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d) Hacer que todos los nifos
dispongan de informacion vy
orientacion en cuestiones edu-
cacionalesy profesionalesyten-
gan acceso a ellas;

e) Adoptar medidas parafomen-
tar la asistencia regular a las

escuelas y reducir las tasas de

desercion escolar.

Laeducaciéndel nifio
debera estarencami-
nada a:

) Desarrollar la personalidad,
Ias aptitudesylacapacidad men-
talyfisica del nifio hasta el maxi-
mo de sus posibilidades;

b) Inculcar al nifio el respeto de
los derechos humanos vy las li-
bertades fundamentalesy delos
principios consagrados en la
Carta de las Naciones Unidas;
¢) Inculcar al nifio el respeto de
sus padres, de su propia identi-
dad cultural, de su idioma y sus
valores, de los valores naciona-
les del pais en que vive, del pais
de que sea originario y de las
civilizaciones distintas de la
suya;

d) Preparar al nifio para asumir
una vida responsable en una
sociedad libre, con espiritu de
comprension, paz, tolerancia,
igualdad de los sexos y amistad
entre todos los pueblos, grupos
étnicos, nacionales y religiosos
y personas de origen indigena;
e} Inculcar al nifio el respeto del
medio ambiente natural.

) | En los Estados en
0 que existan minorias
étnicas, religiosas o

linguisticas o personas de ori-
genindigena, no se negard a un
nino que pertenezca a tales mi-

v AN AST
NOS HACEN
SENTIR

INFERIORES !

Y ESO NOS
LO METEN

norias o que sea indigena el
derecho que le corresponde, en
comun con los demas miem-
bros de su grupo, a tener su
propia vida cultural, a profesary
practicar su propia religion, o a
emplear su propio idioma.
@ ﬂ al descanso y el es-
parcimiento, al juego
y a las actividades recreativas
propias de suedad y a participar

libremente en la vida cultural y
en las artes.

El nifio debe estar
protegido contra la
explotacién econémi-

ca y contra el desempefio de
cualquier trabajo que pueda ser
peligroso o entorpecer su edu-
cacion, 0 que sea nocivo para
su salud o para su desarrollo
fisico, mental, espiritual, moral
o social.

El nifo tiene derecho

TAJAT | NINO, ME PARECE
QUE NO TIENES LA ECAD
MiNiMA PARA EL TRABAJC!

— 7 T
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F“‘u".’ \

k VOY A MORR
DE HAMBRE?
N sl

Los Estados adopta-
ran todas las medi-
das para proteger a

los nifios contra el uso ilicito de
los estupefacientes y sustan-
cias psicotropicas enumeradas
en los tratados internacionales
pertinentes, y para impedir que
se utilice a nifios en la produc-
cion y el tréfico ilicitos de esas
sustancias.

Los Estados se com-
prometen a proteger
al nifio contra todas

las formas de explotacion y abu-
so sexuales. Con estefin, toma-

ran, en particular todas las me-
didas para impedir la incitacion
o la coaccion para que un nifo
se dedique a cualquier activi-
dad sexual ilegal, y la explota-
cion del nino en la prostitucion,
en espectaculos o materiales
pornograficos.

Los Estadostomaran
todas las medidas
para impedir el se-

cuestro, la venta o la trata de
niflos para cualquier fin o0 en
cualquier forma.

Los Estados Partes
protegeran al nifio
contra todas las de-

mas formas de explotacion que
sean perjudiciales para cual-
quier aspecto de su bienestar.

Los Estados Partes
velaran porque:
a) Ningun nifio sea

sometido a torturas ni a otros
tratos o penas crueles, inhuma-
nos o degradantes. No se im-
pondra la pena capital ni la de
prision perpetua sin posibilidad
de excarcelacion por delitos
cometidos por menores de 18
anos de edad;

b) Ningun nifio sea privado de
su libertad ilegal o arbitraria-
mente. La detencion, el encar-
celamiento o la prision de un
nifio se llevara a cabo de con-
formidad con la ley y se utilizara
tan solo como medida de Ultimo
recurso y durante el periodo
mas breve que proceda;

¢) Todo nifio privado de libertad
sea tratado con la humanidad y
respeto que merece la dignidad
inherente a la persona humana
y de manera que se tengan en
cuenta las necesidades de las
personas de su edad. En parti-
cular, todo nifio privado de liber-
tad estara separadode los adul-
tos, a menos que ello se consi-
dere contrario al interés supe-
rior del nifo, y tendra derecho a
mantener contacto con su fami-
lia por medio de corresponden-
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ciayde visitas, salvo en circuns-
tancias excepcionales;
d) Todo nifio privado de su liber-
tad tendra derecho a un pronto
acceso a la asistencia juridica y
otra asistencia adecuada, asi
como derecho a impugnar la le-
galidad de la privacion de su
libertad ante un tribunal u otra
autoridad competente, indepen-
diente e imparcial y auna pronta
decision sobre dicha accion.
@ prometen a respetar
yvelarporque se res-
peten las normas del derecho
internacional humanitario que les
sean aplicables en los conflictos
armados y que sean pertinentes
para el nifio, y adoptaran medi-
das para que no participen di-
rectamente en las hostilidades
personas menores de 15 afios.
@ @ adoptaran todas las
medidas apropiadas
para promover la recuperacion
fisica y psicologica y la reinte-
gracion social de todo nifio victi-
ma de: cualquier forma de aban-
dono, explotacién o abuso; tor-
tura u otras formas

de tratos o penas
crueles, inhumanos

Los Estados se com-

Los Estados Partes

7§ GUE VERGUENZA! ™\
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\_DE Mi ABOGADD 7~
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\l | eeTds = A gscuELA, |
f\w BN Uk CARCEL . /

Los Estados Partes
L{L @ reconocen el dere-

cho de todo nifio de
quien se alegue que ha infringi-
do las leyes penales o a quien
se acuse o declare culpable de
haberinfringido esas leyes a ser
tratado de manera acorde con
el fomento de su sentido de la
dignidad y el valor, que fortalez-
ca el respeto del nifio por los
derechos humanosy las liberta-
des fundamentales de terceros
y en la que se tengan en cuenta
la edad del nifio y laimportancia
de promover la reintegracién del

SRES. XL ESTADO: |

nifio y que éste asuma una fun-
cion constructiva en la sociedad.
@ ﬂ en la presente Con-
vencion afectara alas
disposiciones que sean mas con-
ducentes a la realizacién de los
derechos del nifio y que puedan
estarrecogidas en elderechode
un Estado Parte o el derecho

internacional vigente con respec-
to a dicho Estado.

Nada de lo dispuesto

SCOMOPLUSTEDES QUISERAN

FIRMAR LA CONVENCICN DE SUS
DERECHOS? 1 JA,JA, JAT I QUE
LINDOS/ &V YO PARA QUE
ESTOY? [ AH NINOS !

o degradantes; o N 3 ESFL%}AE,\P%S:A /
e | coeiodt |5 S |
varéna sabo onun | Denachggdel | "o EALIDAD |
mone s sans, o | Natwes [ es NS,
respeto de i mis- NUESTRA | WEAI‘EA (f
moy la dignidad del ’ ool N )

nifo.

Gracias a
Juan Acevedo
que ilustré
con estos
dibujos

la edicién
Ridda Barnen
de Suecia
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INFECTOLOGIA PEDIATRICA
IX Congreso Brasilero

En la ciudad de Porto Alegre, en el Centro de
Eventos Sao José del Hotel Plaza Sao Rafael, del 8
al 12 de octubre tendra lugar lo mas novedoso,
controvertido e importante en el area de la
infectologia pediatrica.

Se prevé la concurrencia de 2.500 participantes de
Brasil, Argentina, México, Colombia, Cuba, Chile, Para-
guay y Uruguay. Durante los cuatro dias se presentaran
28 Conferencias Internacionales, con cuatro reuniones
simultéaneas. Estan programados 12 cursos pre-con-
greso, 16 mesas redondas y 12 simposios con colo-
quios. Se prevé la presentacion de 250 trabajos libres
y posters con comentarios tipo debate.

Los temas centrales que abordaran los 25 invita-
dos extranjeros y los especialistas del pais serén:
SIDA, Inmunizaciones, Nuevas y viejas vacunas,
¢ Qué hay de nuevo?, Nuevos desafios en las enfer-
medades de transmision sexual de la adolescencia,
la gestante o el recién nacido; Resurgimiento de la
sifilis; HB; Cdlera, Meningitis; Terapia Intensiva en
infecciones graves; Antibidticos y antivirales.

Informes: Secretaria fax 0055-51 2259456. Se-
cretaria general: Plenarium. Rua Ramiro Barcelos
820, Porto Alegre, RS, Brasil. CEP 90035-001. Tel.
(0055-51) 2252578 - 2242650.

En Buenos Aires, el Dr. Radl Ruvinsky del Comi-
té de Infectologia de la SAP, representante en Ar-
gentina de la Sociedad Latinoamericana de
Infectologia Pediatrica (SLIPE) puede ofrecer infor-
macién complementaria.

22 JORNADAS ODONTOLOGICAS

Del 16 al 19 de octubre tendran lugar en Buenos
Aires las 22 Jornadas Internacionales organizadas
por el Circulo Argentino de Odontologia, junto con el fe-
Encuentro Latinoamericano de Cirugia Buco-maxilo-
facial.

El Sheraton Hotel dard marco a este evento que
contara con cursos pre y post-jornadas sobre temas
puntuales y conocimientos de aplicacidn diaria para el
consultorio de manera interpersonal. Prestigiosos pro-
fesionales extranjeros participaran de las Jornadas que
abordaran diversos temas en Odontopediatria.

CHILE,
noviembre 1994

Octavo Congreso de la Sociedad
Latinoamericana de Endocrinclogia Pediatrica
Trigésimo Segundo Congreso de la Sociedad
Latinoamericana de Investigaciones Pediatricas
Del 30 de octubre al 3 de noviembre en Pucén, Chile

Informes en el Instituto de Investigaciones Materno
Infantil de la Facultad de Medicina de la Universi-
dad de Chile. Casilla 226-3. Fax 56-2-551-6301.

ALAPE
Asociacion
Latinoamericana
de Pediatria

ALAPRPE

Como ya es tradicional, durante el desarro-
llo de los Congresos de Pediatria-Costa Rica
94 - que sellevaronacabodel 7 al 12 dz agosto
en la ciudad San José de Costa Rica, se reunié
la Asamblea de Delegados Nacionales de la
ALAPE bajo la Presidencia del Dr. José M.
Camarena Bolafos.

El Dr. Ramon Exenirepresenté a la Socie-
dad Argentina de Pediatria como Delegado
Titular, participando en la eleccion de las nue-
vas autoridades.

La SAP propuso como candidato a integrar
el Consejo Directivo de ALAPE al Dr. Teodoro
F. Puga quien finalmente fue elegido como
Secretario General.

Asumieron como Presidente y Vicepresi-
dente los Dres. Julio Lorenzo y de Ibarreta de
Uruguay, y César Villamizar de Colombia.

En el proximo Boletin ampliaremos esta
reciente noticia.

Miami, noviembre 94
NEONATOLOGIA

18° Curso Internacional

Del 3 al 5 de noviembre tendréa lugar en el
Sonesta Beach Hotel, Key Biscayne, Florida,
USA, el 182 Curso Internacional de Cuidado
Respiratorio en Neonatologia, organizado por
la Division Neonatologia de la Universidad de
Miami que dirige el Dr. Eduardo Bancalari.

Oxygen and the Neonate es el tema de
este Curso cuyos topicos centrales son:
Pulmonary Gas Exchage, Oxygen Transport
and Delivery, Blood and Tissue Hypoxia,
Oxygen Toxicity and Oxygenation Monitoring.

El Co-Director del Programa, Dr. Charles
R. Bauer, informa a quienes deseen conec-
tarse en el tel.(305) 547-5808 o por fax (305)
547-3501.



LA PRIMERA INFORMACION

frente al nacimiento de un nifio con malformaciones congénitas

Por lo general los pediatras no
estamos bien preparados, no nos in-
formamos y no nos educan en el como
brindar la noticia del nacimiento de un
nifio con malformaciones, o de undiag-
nostico de enfermedades con pronds-
tico severo o futuro incierto. La facul-
tad nos prepara para curar pero pocas
veces recordamos que cuando no po-
demos curar debemos ayudar, conso-
lar o simplemente acompafar. Si te-
nemos presente estos conceptos y
conocemos las reacciones emaociona-
les que se suceden con esa familia
angustiada frente a la noticia, podre-
mos afrontar estas situaciones sin te-
ner la necesidad de evitar confrontar-
nos a ellos.

En este ateneo del Grupo de Tra-
bajo Discapacidades, opinaron distin-
tas personalidades que habitualmen-
te se encuentran frente a estas situa-
ciones, que deben ser consideradas
como el primer acto terapéutico.

El Dr. José M. Ceriani Cernadas
cuenta como los neonatélogos son los
primeros que van a pesquisar ciertos
estigmas o malformaciones visibles y
deben enfrentarse al requerimiento de
los padres en la misma sala de partos
y... cudnto valor o cuanto dario puede
hacer una palabra de mds o una pala-
bra de menos, una palabra errénea o
un diagéstico de certezal

La sugerencia es llamar al recién

nacido por su nombre y hablar del hijo
y no de los problemas que pueda
llegar a tener. Luego habra un mo-
mento oportuno, en un lugar privado
en donde se pueda hablar con mayor
tranquilidad.

La Lic. Blanca Nurfiez explica —ver
Implicancias Psicologicas— el duelo
que sufre esa familia al recibir la noti-
cia del nacimiento de un nifio que no
habian sofiado, deseado ni esperado
tener.

El Dr. Sebastiani relata sus expe-
riencias, dado que los padres, habi-
tualmente, prefieren que sea el mismo
obstetra el que les dé la noticia, ya que
durante @ meses esta familia ha pues-
to en sus manos el cuidado de la salud
de ese nifo por nacer.

La Dra. Negrotti, como genetista,
nos relata el momento de dar la infor-
macion a los padres con el diagnésti-
co confirmado y ya habiendo convivi-
do esta familia con su bebé especial.
Este momento es de suma importan-
cia, porque no solo va a haber pala-
bras sino que hay unas lineas escritas
en el informe del estudio genético. Es
el momento en el cual el diagnéstico
queda sellade junto al nombre del
bebé. (Ej.: Pablito tiene el Sindrome
de...) implica una gran responsabili-
dad enlo que se dice, ya que el impac-
to es importante, porque, de ser posi-
tivo, desaparece la esperanza de la
cual hablabamos en las fases del due-

Sugerencias

1. Anunciarlo lo antes posible, en el
momento oportuno.

2. Ambos padres deben estar pre-
sentes.

3. Elbebedebeestarpresente,ysies
posible en los brazos de la madre.

4. Deben estar presentes el obstetra
y el neonatdlogo o pediatra de ca-
becera.

5. Llamar al bebe por su nombre.

6. Enun lugar privado y confortable.

7. Hablar con conocimiento actuali-
zado inspirando confianza.

8. Hablar en forma directa, con len-
guaje comprensivo, con actitud
positiva y esperanzada.

9. Dar tiempo a los padres para asi-

milar la informacion y para que
formulen preguntas.

10. No enumerar en forma negativa la
lista de probables problemas médi-
cos y de desarrollo, ni crear falsas
expectativas si no tenemos la se-
guridad de ello.

11. Plantear un plan de consultas pe-
riédicas y brindar un teléfono para
poder requerir informacion.

12. Dar tiempo a los padres y al bebe
para que estén solos y juntos.

13. Derivar o conectar con la Asocia-
cion de Padres o de Autoayuda.

14, No hablar de internacion institu-
cional, a menos que los padres lo
planteen.

lo, por las cuales esta familia esta
pasando.

Implicancias psicolégicas

Esta es una situacion compleja,
dificil para los involucrados en la
misma. Tiene la significacion de en-
frentar a todos a una falta, un hueco
que no podrd llenarse. Se podra
rehabilitar esa falla pero nunca cu-
rarla “inintegrum”. Hay un limite que
no podra traspasarse y esto siempre
es una herida que le duele a todos.

Los padres

Para ellos la confirmacién de la
discapacidad implica la ruptura de
ese tramado de expectativas, ilusio-
nes, esperanzas, que toda pareja
deposita en el hijo que va a nacer.
Los proyectos de trascendencia y
continuidad en el tiempo y otros, se
ven empafiados.

Pasada la primera reaccion de
“aturdimiento”, “incredulidad” y
“embotamiento” van surgiendo nue-
vas emociones intensas y ambi-
valentes. Forman parte de este con-
glomerado, sentimientos encontra-
dos: sensacion de fracaso, hostili-
dad y accesos de coélera (hacia el
médico que dio la informacion, ha-
cia Dios que les fallo, hacia el desti-
no, hacia el nific que los frustrd,
etc.), el rechazo, la verglienza, la
l4stima, los deseos de huir, la culpa
por haberlo engendrado asi y porno
haber podido evitar la situacion. En
la base de estos sentimientos, esta
la tristeza profunda y el dolor por el
reconocimiento de la pérdida del hijo
sano-ideal y de la imposibilidad de
reencuentro con él.

También surge otra gama de
sentimientos positivos: amor hacia
el hijo, deseos de repararlo y la es-
peranza y anhelos de desafiar los
obstaculos para sacarlo adelante.

Muchos padres logran conectar-
se y contener estas emociones des-
de un comienzo logrande una pro-
gresiva elaboracion de las mismas.
Para otros padres, la intensidad de
las respuestas emocionales es tal,
que se produce una desorganiza-
cion de suyo. Otros, se valende una
serie de mecanismos de defensa de
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modo de no conectarse con estos
intensos sentimientos y muestran una
fachada de superacion rapida y eficaz
de la situacién (“como si nada hubiera
sucedido”).

Para los padres siempre es una
ayuda valiosa el reconocimiento de su
derecho a sentir estos sentimientos
encontrados y por otro lado, tan uni-
versales y humanos.

Sin embargo, muchos profesiona-
les tienden a frenar dichas reacciones
emocionales de los padres.

Un duelo requiere que sea expre-
sado. Si se lo reprime puede transfor-
marse en un duelo patoldgico. Siun
duelo sigue su curso, es probable que
se pase de este impacto inicial a una
lenta aceptacion de la realidad. No
obstante, este duelo no se elabora de
una vez para siempre, se renueva
periddicamente al ir atravesando las
aistintas etapas de la vida de ese hijo.

El profesional informante

Enfrenta una situacion que la ma-
yoria de las personas en cualquier
circunstancia suele evitar: dar malas
noticias.

Quien notifica algo doloroso se ve
abrumado por las emociones de quien
recibe la noticia y por propias reaccio-

nesemacionales. A este complejopro- |

ceso de emociones reciprocas se lo

comprende bajo el concepto de trans- |

ferencia y contratransferencia.

Laexperienciaclinicanos demues-
trala gran riqueza y utilidad que ofrece
al profesional el poder ponerse en
contacto con las emociones de los
padres y con los efectos que éstas
producen en él. Reconocer, examinar
este abanico de respuestas emocio-
nales posibilita poder manejarlas.

De todos modos se hace necesa-
rio instrumentar ciertas defensas ante
las emociones de modo de mantener

‘Una distancia operativa”y no quedar

atrapado en la situacion o desbordado
por ella.

Sin embargo, en muchas ocasio-
nes la magnitud de las defensas
instrumentadas lleva al profesional a
evitar todo tipo de contacto con la
emocion que surge, a ejercer un exce-
sivo control de la misma. Establece asi
unagrandistanciay cumple su funcion
en forma estereotipada y mecéanica.

En otras circunstancias el sistema
defensivo sucumbe y el informante
aparece dominado por fuertes senti-
mientos contratransferenciales que le

obstaculizan el buen desempefio de
su funcion.

Esta situacion de la informacion
esta inevitablemente impregnada de
circunstancias potencialmente conflic-
tivas. Los padres, aln transcurridos
muchos anos, recuerdan enforma pre-
cisa las palabras que se les dijo, el
climageneralde lasituacién, la actitud
del profesional y otros detalles. Una
granmayoriaacenttano haberse sen-
tido contenida afectivamente en ese
momento.

La clinica muestra que la modali-

dad de encarar la informacion ejerce
influencia en la forma de vinculacién
delospadres con su hijo discapacitado.

Las referencias de los profesiona-
les registradas en grupos de reflexion
muestran también las dificultades pro-
pias surgidas en el desempefio de
esta funcion.

Siempre resulta de mucha utilidad
la creacion de espacios como éstos
parapoder reflexionar entre todos acer-
ca de las vicisitudes que plantea esta
dificil tarea y llegar a ciertos acuerdos
sobre la forma de abordarla.

Dra. Maria Victoria Beraldi

El 14 de enero de 1994 se extinguid la vida de Maria Victoria Beraldi,
prototipo de médica pediatra, cuya existencia dedicara integramente a los
nifos.

Partio hacia la casa del Padre cuande ain mucho se esperaba de ella
en los medios asistenciales y docentes, en los cuales actuara como
ejecutora tenaz de proyectos siempre ambiciosos, concitando permanen-
temente el aprecio de sus colegas y la admiracion y reconocimiento de sus
pacientes.

Su vocacion docente y de servicio para con los nifios la impulsd a
cursar el magisterio, para luego ingresar a la Facultad de Medicina de la
UBA, en donde se graduara en 1962, tras desempenarse, en virtud de sus
calificaciones, como Practicante Mayor Interna, en el viejo Y querido
Hospital de Clinicas. En la Primera C4tedra de Pediatria, regida entonces
por el Profesor Felipe de Elizalde, curso la Residencia complementada
luego por la Jefatura de la misma. Tras desempefiarse como docente en
la Catedra de Anatomia Patoldgica, decidié dedicarse con una entrega
total a la Nefrologia pediatrica.

Accedi6 por concurso, en 1971, al servicio de Pediatria del Hospital
Militar Central, poco tiempo después de haber obtenido el titulo de Médico
con Capacitacién especial en Pediatria que le otorgara la Universidad de
Buenos Aires.

La docencia de pre y postgrado en Cétedras y Sociedades Cientificas,
la conté entre sus ejecutores en forma continuada, bien dirigiendo o
colaborando en cursos, interviniendo en forma activa en Congresos
nacionales e internacionales. La OMS la distingui6 con una beca para
desarroliar actividades vinculadas con temas nefrolgicos, bajo la direc-
cion del Profesor Michel Broyer, en el Hospital Necker Enfants Malades de
Paris. :

Fue desde 1965 miembro de la Sociedad Argentina de Pediatria;
formé parte del grupo organizador del Comité de Nefrologia en 1974. Fue
electa vocal del mismo durante varios periodos (1974/75 y 1983/91).

Colaboro en numerosas publicaciones cientificas, aportando produc-
cion bibliografica referida en su mayorfa a temas nefroldgico pediatricos.
Participo también en la redaccion de libros de la especialidad.

Supo demostrar, en momentos aciagos de su existencia, ese temple
v esa entereza moral propios de quienes, acostumbrados a enfrentara la
enfermedad, no le temen ni se rinden ante ella.

- Quienes tuvimos la dicha de compartir con ella muchas horas en el
comln quehacer de preservar la salud de los nifios, dificiimente olvide-
mos su capacidad de trabajo, sus palabras y gestos afectuosos para con
Sus pequenios pacientes, su actitud sismpre serena y tranquila, que en
momentos criticos resultaba un ejemplo para colegas y colaboradores.

Carlos Alberto Cambiano



ARGENCARD / MASTERCARD /SAP
GRUPO DE AFINIDAD

Los socios que integran el Affinity Group, los que
han adquirido la tarjeta Argencard/Mastercard/SAP
a través de la BNL (La Banca), incorporan nuevos
beneficios:

0 Los préstamos para comprar, remodelar o equipar
la casa o el consultorio:

* Préstamos hipotecarios (BENL Casa)

* BNL PRONTO DOLAR

» BNL PRONTO PESO

0 La tarjeta permite ademas mantener cuentas co-
rrientes con sobregiros autorizados de $ 1.000.-, in-
cluye la tarjeta OASIS que facilita el pago de los
resimenes de las tarjetas mediante el debito en cuen-
ta y con cajeros automaticos conectados a la red Link.

11 En seguros, a través del Grupo Juncal, la tarjeta
facilita cobertura en mala praxis, automotores, vida y
BNL Hogar.

0 BNL CONTROL, sistema de servicios interconec-
tados para programar todas las funciones bancarias,
abrir automaticamente una cuenta en pesos y dos
cajas de ahorro, una en pesos y otra en ddlares, sin
limite de extracciones, con transferencias entre ellas
y control a través de un resurien unico.

FE R o R S S S S

 RECETASADOMICHO ]

Atencién telefonica personalizada a traves del
Servicio 24/Telesucursal (361-0073/9204) para resol-
ver todas las operaciones bancarias y recibir asesora-
miento especializado durante las 24 hs.

Atencién automatizada a través de tarjeta OASIS
en cualquier lugar para operar a través de los cajeros
automaticos de la Red Link y la Red Cirrus en 9.500
ciudades de todo el mundo.

Debimatic, para saldar automaticamente el pago
del resumen mensual, otras cuentas y servicios.

El acceso a a este programa puede realizarse
telefénicamente; (01) 361-1234 y 343-5601.

2 MasterPhone servicio telefonico internacional para
mas de 40 paises a través del TelePIN (codigo de
identificacion personal telefonico).

Si ya tiene su tarjeta, puede solicitar mayor infor-
macion en la Sucursal BNL con la que opera habitual-
mente. También puede suscribirla en cualquier sucur-
sal del pais, o informarse en los teléfonos 325-0177,
325-3246/9, 325-0352/2387, Fax 325-1912.

Un original servicio acaba de incorporar Fundasap entre los beneficios .
para los pediatras de la Sociedad Argentina de Pediatria.

Por teléfono, sin abandonar un segundo el consultorio, “
es posible para los colegas disefiar y formular el pedido de recetarios que, i

en breve tiempo, son entregados a domicifio.

Este nuevo Sistema de Recetarios Médicos Heavey, que produce Imprecolor S.A.,

garantiza:

* El mejor precic de plaza.

* Entrega en el domicilio que Ud. indique.

Pedido telefénico.

* Le permite disefiar su propia recata desde su domicilio.

Dinners o Visa.

Mayor informacion puede obtenerse en Fundasap i
ode 9a17 hs. en los teléfonos 752-5427,

El costo puede cubrirse con tarjeta de crédito Argencard, Mastercard, w
\

755-6783 / 4522. |
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El nirio discapacitado,
su familia y el equipo

de salud pedidtrico

Eldia 13 de mayo se presen-
t6 en Entidad Matriz el libro
Nuestro hijo discapacitado de la
Lic. Blanca Nufez, Ed. Libros
del Quirquincho.

La autora integra el Comité
de Psicopatologiay Familia, y el
Grupo de Trabajo Discapacida-
des de la SAP.

En la presentacion, que es-
tuvo auspiciada por UNICEF, la
Comision Asesora para la Inte-
gracion de las Personas con
Discapacidad, el Consejo del
Menor y la Familia, y la Federa-
cion Argentina de Entidades Pro
Atencion del Deficiente Mental
(FENDIM), tuvieron palabras de
estimulo y reconocimiento los
Dres. Teodoro F. Pugay Manuel
Maza, la Lic. Susana Mandel-
baumy la Sra. Alicia de Sacchi,
madre representante de
FENDIM.

A lo largo de las paginas del
libro se desprende que su obje-
tivo ha sido generar la reflexién
y dinamizar su posterior inter-

EDUCACION PARA LA SALUD

cambio en
torno a cues-
tiones tales
como: ;Cua-
les son los
obstaculos
por los que
atraviesa
una familia a
partir del
diagnéstico
de la disca-
pacidad del
hijo?, ,Es
una familia
diferente de
las otras? ; Como enfrenta las exi-
gencias que demanda la crianza
deunnifiodiscapacitado?, ; Cémo
hace para favorecer el crecimien-
to emocional de ese hijo y tam-
bién de los otros, si los tuviera?
El libro presenta testimonios
gue muestran cémo cada familia
elige un recorrido Unico e irre-
petible ante la discapacidad de un
miembroylotransita enuntiempo
¥ un ritmo propios. Hay caminos

Programa permanente en las Escuelas

Organizado por la Direccion
de Educacion para la Salud de

. la Municipalidad de Lomas de

- Zamora, la Cruz Roja Argentina

(filial Lomas de Zamora) y la
Inspeccién de Ensefanza de la
Direccién General de Escuelas,
con la Direccién General y Co-
ordinacion del Dr. Oscar
Anzorena se edit6 este Progra-
ma permanente, un rico mate-
rial elaborado en base al pro-

. ducto de los talleres iniciados

durante el ano lectivo 1992,
En su desarrollo consta de

- ¢ion Sexualy SIDA; Crecimien-

to y Desarrollo, y Adolescen-
cia; y Violencia.

Con el aporte teédrico de los
temas y la metodologia de ta-
ller, el Programa ofrece instru-

mentos para la formacion de

formadores en Educacién para
la Salud desde estrategias

innovadoras que facilitaneltra- ;
- hijo se integra como un elemento

bajo en comun para la calidad

de vida de la comunidad edu- |

cativa.

que alejan a la familia de una
adaptacion a la realidad que le
tocd vivir. Asi, queda anclada,
empantanada, detenida en senti-
mientos de tristeza, frustracion,
impotencia y desesperanza.
Otros padres se orientan ha-
cia una carrera omnipotente por
recuperar el hijo que no fue, mo-
vidos por esperanzas excesivas,
expectativas no realistas o ilusio-

| nes de reversibilidad total.

Hay muchos padres que viven

ese hijo como castigo de Dios 0
| deldestino, y consagran suvida a

: ; e | soportaresacruz con sometimien-
4 modulos: Diagnodsticoy Edu- |

cacion para la Salud; Educa- |

to, resignacion y abnegacion, pa-
gando el costo de un renuncia-
miento a todo lo propio.

Muchos padres oscilan entre
una actitud y otra. Sin embargo,
en el libro se afirma el hecho de
que son muchas las familias que
comprenden, aceptan y se adap-
tan gradualmente a la situacién
de su hijo especial, y a la de ellos
mismos de un modo realista.

Entonces, la discapacidad del

mas en la vida familiar y no como
el eje de una existencia despoja-
da de alegria.



El Circulo Médico de Azul puso la impresora en
marcha, y logré organizar mensajes de educacion
para la salud claros, agiles, destinados a toda la
poblacién que, imaginamos, agotaron las ediciones.

Quienes deseen conectarse con los nimeros es-
peciales dedicados a Los nifios (La leche materna, un
producto ideal; Enfermedades eruptivas; Vacunas) y
Adolescencia (Cémo comprender a nuestros hijos ado-
lescentes; Los examenes; Acné juvenil; El despertar
sexual; La dieta de los adolescentes, y otros desvelos)
pueden dirigirse al Circulo Médico de Azul, San Martin
691 (7300) Azul. Tel.27933. Dirige la revista el Dr.
Gustavo S. Perli, urélogo infantil, socio de la SAP.

ABEQ1-
ACED3-
APRO1-

BPEQ1-

BTEO1-
CIGIA-

COE15-

CORE1-

DPMO1-

DPMO2-

DPMO3-

ESTEA-
ESTYC-

ETICA-

FARLA-

IPE03-
MJE14-

NOE02-

NELEC-
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PALTEX - PROLIMA

A través de un convenio de difusién y venta, la Sociedad Argentina de Pediatria
estd adherida al programa ampliado de Libros de Texto y Material de Instruccién (PALTEX)

de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS)

Aprendienda a Promover Salud
Alimentacion Infantes y Nifos
Administracion de la Atencién
Primaria de la Salud

Bases conceptuales de Enfer-
meria Pediatrica (Pepper-1Ed.)
Guia Buena Lactancia

Caja Cirugia Menor

Control Enfermedades
Transmisibles

Anticoncepcion y Reproduccion
Humana

Dialogos en Pediatria
(Meneghello)

Dialogos en Pediatria
(Meneghello)

Dialogos en Pediatria
(Meneghello)

Estetoscopios

Estetoscopios

Etica Médica (Vélez Correa)
Farmacodependencia en
América Latina

Investigacién Cientitica
Microbiologia Médica
Nutricion Prevision de Riesgos
y Tratamiento Dietético.
Estuche de Enfermeria
Electronico.

NURSE-

DISCO-

OTOFW-
OTOXX-

PME04-
PNE14-
PPEQ4-
PXEQ4-

PXEOQ7-

PXE09-

PXE10-

PXE13-
PXE19-

PXE20-

PXE21-

PXE22-

PXE26-

Estuche para Enfermeria
Programa EPI-INFO

(Disco informatico)
Ctoftalmoscopios - Welch-Allyr
Otoftalmoscopios - Welch-Allyn
especial

Pediatria Meneghello
Pediatria Berhgman-Nelsen
Pediatria Plata Rueda
Analisis de las Organizacio-
nes de Salud

Enfoque de riesgo, Salud
Materno Infantil

Metodologia de la Investiga-
cion

Manual de Atencion Primaria
de la Salud

Tratamiento de Diarreas
Temas de Salud Mental en
Poblacion

Manual de Medicina del
Adolescente

Ensefanza de Ciencias de la
Salud

Presente y Futuro de las
[nmunizaciones

Normas Diagnésticas y
Terapelticas en Ginecolcgia
Infanto Juvenil.

PXE33-
PXT01-

PXT03-
PXT10-

PXT11-

PXT18-

PXT20-

PXT21-
ROJ22-
RAY0X-

SIDO1-
SIDA1-

SHEO1-
SILOS-
TENSA-

TYCOS-

TX515-

TX532-

VISO1-

Crecimiento y Desarrollo
M.Psiquiatria para
Trabajadores de Salud (APS)
M. Atencion Madre/Nifio
Guia Disefio de Materiales
para Educacion para la Salud

Técnicas para una Estrategia
de Comunicacién =n Salud
Evaluacion para el Planea-
miento de Programas de Edu-
cacion para la Saud

Capacitacién Lacancia
Materna

Atencion del nifio con IRA
Libro Rojo Pediatria

Int. Radiografica Medicina
General

Enfoque Integral sobre SIDA

SIDA. De la Bionedicina a la
Sociedad

Enfoque Salud Comunitaria
Sistemes Locales de Salud
Tensiéretros

Tensiometros Wslch-Allyn
Guia para la Evaluacién de
Est.de Nutricion

Conocimientos Actualizados
sobre Nutricion

Problemas Visuales en el Aula
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FUNDACION SOCIEDAD ARGENTINA DE PEDIATRIA

ESPERANDO AL DOCTOR Y
OTRAS PROPUESTAS

La Fundacion Sociedad Argentina de Pedia-
tria cobra vuelo. Desde la necesidad de com-
prometer a toda la comunidad con la causa de
la infancia, desde |la busqueda de vinculos con
la familia, desde su funcion especifica de lograr
recursos genuinos para optimizar los benefi-
cios que la SAP brinda a sus asociados, la
Fundacién ha encarado proyectos diver-
sificados.

Desde las paginas del diario Clarin, los mar-
tes y viernes los fasciculos coleccionables Es-
perando al Doctoringresaron a las familias de
mas de un millén de argentinos con un mensaje
claro, adaptado a nuestra realidad, para la
prevencion de enfermedades y la contencion
de las primeras manifestaciocnes de patologia
diversa. Fundasap recibi6é permanente estimu-
lo de los socios en esta iniciativa.

También organizo6 un espacio de promocion
de la Lactancia Materna en la Revista que
Bayer distribuye para el 11° Concurso
Aspirinetas de Arte Infantil. Este Concurso que
Fundasap auspicia, fue decla-

4
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Una obra imprescindible.

rado de Interés Nacional por el Ministerio de
Cultura y Educacion, y se realiza en las escue-
las de todo el pais.

A través de la Revista para los chicos, Para
leer con mama y papd, es el espacio que
Fundasap propone, sobre el mejor alimento
para el bebé y quée puede hacer la familia para
proteger el amamantamiento.

“Pura como el agua”, es una frase que nece-
sita, por lo menos, analisis. Y la SAP
aprob¢ los del agua mine-
s RS ral Cellier. Las efiquetas y

(]

® fajas de cada botella lo
MEMD&%@@ mencionan, tal como su-

cede en otras latitudes,
rﬁ{,}@tl’ﬂ como en Bélgica y Holan-
\ ﬂn:énl‘.l"'ftl’.m‘t? da, donde las Socieda-
o des de Medicina, desde
; e hace muchisimos afios,
recomiendan aguas mi-
nerales con férmulas
fisicoquimicas adecua-
das. Promover salud es
también defender cali-
dad de vida y calidad
alimentaria, ofreciendo
estimuloaquienescon
honestidad, brindan a
la comunidad produc-
tos confiables.



ULTIMOS LIBROS

e Neumonologia pediatrica. José Karam
Bechara, 3% ed., Interamericana, México, 1993.

¢ Tratado de quemaduras. Arnaldo Bendlin,
Interamericana, México, 1993.

* Oncologia pediatrica. L. Sierrasesumaga,
Interamericana, Madrid, 1992.

Interamericana, México, 1994.

Rodriguez, Interamericana, México, 1994,

¢ Manual de pediatria. Rogelio H. Valenzuela, | programa que se distribuye en 600 repetidoras

Interamericana, México, 1993.
* Urgencias pediatricas. Roger M. Brkin, 32
ed., Interamericana, México, 1993.

* A manual of Neonatal Intensive Care. N.R.C.
Roberton, 32 ed., E. Arnold, London, 1993,

e Conocimientos actuales sobre nutricion.
O.P.S.yl.L.S.l., 6% ed., Publicacién Cientifica
N® 532, Washington, 1991.

e Crecer / Una pequeia guia para padres.

Sociedad Argentina de Pediatria. Dr. Ricardo | o

Dalamon. Unicef, 1994.

* Nedicina del adolescente. Elizabeth R.
McAnarney, Panamericana, Bs. as, 1994.

* Microbiologia. Zinsser; W.K. Joklik, 202 ed., | con la participacion de pediatras de distintas |

Panamericana, Bs. As., 1994.

PRONAP
EN LA TELE

CUATRO VIENTOS

En todo el pais se reciben mensajes de la

| Sociedad Argentina de Pediatria. Cada Filial ha

asumido esta responsabilidad de ser

« Maltrato al menor. A. Loredo Abdald, gd|sem|nadoresdemensajesnecesanosyoportu-

| nos para la familia. Desde Entidad Matriz trata-

R I distri R s | mos de colaborar con los medios a los que
L] i - ~
eumatologia pediatrica. Romsro S. | tenemos acceso. Asi, desde hace tres afios la

| SAP auspicia Gracias Doctor! por Cablevision,

' delinterior del pais. Cada semana, tres pediatras
| son convocados para dialogar sobre un tema de
| suespecialidad, en bloques breves que dinamizan

el mensaje.

También por radio existe un espacio estable.
De nifios y adolescentes, las dudas que todos
tenemos por FM Clasica de Radio Nacional emite

. los miércoles de 13.10 a 14.10 temas vinculados
| alasalud de los mas jovenes. Conduce el ciclo el
pediatra Aldo Zanoney desde la SAP convoca- |

Unavez por mes se realiza la grabacién de los

| programas de TV y la radio emite directamente.
| Seria muy interesante contar en esos espacios

| localidades. ;
; Lo invitamos, entonces, a programar con no- |
| sotros algun tema vinculado a la promocién de la
| salud, sileinteresa compartir su experiencia. Asi,
| cuando viaje a Buenos Aires, le proponemos

conectarse con Entidad Matriz para que pueda

' integrarse en alguna de estas emisiones.

Como una contribucién mas a la capacita- | ; ; =
5 | desalud. Coordinado parel Dr. Luis Justo, la Filial

cion continua de nuestros profesionales, desde

Teleciencia.
Las entrevistas se trasmiten los jueves a las
12.20y alas 22 hs. por el Canal 34 de Cablevi-

sion, y por VGG, también por Canal 34, los | emitidos acerca de _os Derechos del Nifio, Vacu-

. ; ; nas y nuevas vacunas, Discapacidad y Maltrato
Atavés de la red de Cable, en el interior del i infantil. Profesionales de |la zona y miembros de

jueves alas 10.30 y a las 22 hs.

pais se emite en el espacio que Teleciencia
ocupa en la programacion local.

Seria interesante que cada Filial pudiera
promover este espacio y gestionara, ademas,

puedan aprovechar este esfuerzo de produc- | ,izmoc e radio de difusion de estas propuestas?

cion.

También el Surdisemina mensajes pediatricos

el mes de julio los expertos el PRONAP 93 a | Alto Valle de Rio Negro y Neuquén participa en el

través del Cable, tienen su espacio en ;Cana] Comunitario de Cipolleti, con el programa

| televisivo Crecer Sanos que ademas se trasmite
| por Canal 20 Cable Visién del Comahue. Los

martes y viernes, a las 20:30 hs. se difunden
temas relacionados con la infancia, como los ya

la comunidad participan en esta iniciativa que
contribuye a concizntizar a las familias sobre

problemas que pueden afectar a sus nifios y |

) ‘ | dénde recurrir para tratar de solucionarlos.
un horario adecuado para que los pediatras |

¢ Qué tal si intercambiamos cassettes y am- |
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PRO INFANTIA

| [ 0 S——
VIAEODS

La Fundacidn para la Promocion del Bienes-

- tar del Nifio, Pro Infantia, esta organizando un

concurso de videos sobre el tema La Salud del
Nifio, entendida como concepto integral. En
este sentido, el Dr. Marcos Cusminsky, Presi-
dente de la fundacion, invita a realizadores de
todo el pais, comprometiendo a los socios de |a
SAP que auspicia este acontecimiento, a reali-
zar contacto con los medios locales de realiza-
cién de videos.

Las bases del concurso se dardn a conocer
a la brevedad. Los impacientes por tomar la
camara pueden conectarse directamente en el
Hospital Noel Sbarra, Calle 8 N2 1689 (1900) La
Plata, tel. (021) 51-3310.

'R f . .
I Ia 3 simram i 3
fuplicacionés

“Yo fui aprendiendo a cuidar a los chicos por
mi mama. La primera nena la tuve a los 14
anos, pero mafia me daba para todo... Lo mejor
para enterarme de las enfermedades es el
control. En el control, todo se sabe...La deci-
sion de dar pecho es lo mejor que hay. Al mas
grande hasta los dos afios le di el pecho, nunca

PREMIO FUNDAMIC 94

Hasta el 30 de noviembre de este afio pue- |
den entregarse trabajos para acceder al Pre- |

mio Bienal Fundamic 94 que se otorga al
mejor trabajo original e inédito en la Republica

Argentina orientado a la Etiopatogenia, Diag-

nostico y Tratamiento de las Malformaciones
Infantiles Congénitas.

La inscripcion se realiza en Parana 462, 3° |
E, donde puede obtenerse el reglamento co-

rrespondiente.

Integran el Jurado el Presidente de la Socie-
dad Argentina de Pediatria, el Presidente de la 3
Sociedad de Cirugia Infantil y los Asesores de

FUNDAMIC, cuyos votos equivaldran a uno.
El premio consiste en unimporte en efectivo y

un diploma. Una vez conocido el veredicto del |
Jurado, Fundamic realizard una Sesién Publica
Extraordinaria en el mes de diciembre, incluyen- |

do en el programa la entrega del Premio.

tuvo una enfer-
medad, nunca
supo lo que era
una diarrea, na-
da...” (*)
Asimismo, Pro
Infantia puolicolos
resimenes de dos
trabajos de inves-

[ =

% il 4 tigacion, auspicia-
TRABAJOS DE = % dos por la Funda-
=< cion, que se reali-

INVESTIGACION =& zaroncon el props-

sito de aportar ele-

mentos de juicio en
problematicas que hacen al nifio en situaciones
de desventaja.

“Un nuevo proyecto en la vida de nifios
de dificil insercion familiar” de las Lic.
Graciela Narduzziy Maria A. Massony la Dra.
Nora Caselli, y “Comunicacion en poblacién
de alto riesgo” de las Dras. Laura Passarelli,
Maria T. Poccioni y Maria C. Vojkovic, tienen
por objeto alertar a las autoridades y a la
comunidad para una toma de conciencia que
permita llevar a cabo acciones destinadas a
paliar o erradicar determinadas situaciones.

() Fragmentos de entrevistas incluidas en el
trasajo sobre Comunicacion.

Circulo Médico de la Matanza

IV PREMIO CIENTIFICO

El Sistema de Atencion Médica Integral
del Circulo Médico de la Matanza crganizé
el IV Premio Cientifico Nacional al mejor
trabajo inédito en Medicina Social.

Hasta el 30 de octubre se reciben los
rabajos (original y cinco copias) nara los
jue se han establecido tres distinciones:
1¢" Premio, diploma y $ 1.500.-; 22 Premio,
diploma y $ 1.000.- y 3° Premio, diploma.

Los interesados en obtener mayor infor-
macion pueden dirigirse a Avda. de Mayo
743/780 (1704) Ramos Mejia, Pcia. de
Bs.As.. Tel. 654-7118/2863y 658-2323. Fax
01-654-7118.



EL PIOJO EN EL HUMOR
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El ya tradicional Certa-
men Literario Nacional que
organiza el Circulo Médico
de Matanza, convoca a to-
dos los médicos del pais a
participar en su V2 edicion.

No deje que lo sorprenda
la primavera: la recepcion de
los relatos breves sobre
anécdoctas médicas se reali-
zara entre el 12 y el 30 de
septiembre. Recuerde que la
extension de los relatos sera
de 1 a 10 carillas de hoja oficio
adoble espacio. Los interesa-
dos pueden solicitar mayorin-
formacion en Avda. de Mayo
780 (1704) Ramos Mejia, Pcia.
deBs.As., Tel. 654-7118/2863
y658-2323. Fax 01-654-7118.

Para esos momentos en que
el humor es imprescindible
-casi siempre- Meiji,
con conocimiento de causa,
invento este libro que edito De La Flor.




CARAS DET:ASP_?JRINETAS -

. Usted
tiene mucho que ver.

Las mamds 1o saben.
Confian en usted.
Como siempre, les recomendd
un buen producto.

Les brindo seguridad,

Ellos sonrieq, son felices
Y eso, es bueno.

Bayer




' Aspn'metas (:ﬂlabora cot

usted en la tarea de proteger

a saltld de nuesﬁ'os nifios. Mas de 3. .300 millanes de dosis,

iltimos 10 afios en muestro pais,
confiabilidad.

Composicion:

Cada comprimido contene 1CC mg. de &z do acetilselicilico.
Indicaciones:

Cuadros clinicos cue se acompafian de ‘iebre y/o coor y/o infla-
macon.

Poswlogia y modo de empleo:

Salva otra indicacidn mredica, s2 recomienda el s guie nte esquema de
administracion:

® Lactantes: 1/2 a 1 ccmprimido 1 a 2 veces por da.

@ Nijos de 1-2 afos: T comprimido 1 a z veces po C'a.

@ Ninos de 2-4 afos: 1a 2 comprimidos 1 a 2 vezes dor dia.

@ Ninos de 4-6 anos: £ a 3 comprimidos 1 a 2 vezes dor dia.

@ Nifios de 6-9 afios: Za 4 corprimidos 1 a 2 vess Jor dia.

@ Més de 9 anos: 5 conprimides juntos hiasta 3 veces por dia.
Aspirnetas presenta ur sabor adecuade sara facilitar su ingestién y

una consistencia que permite al nifo deshzcer faciimente el comprimi-

IR, aver ACeLeveruson b

1) Investace y cesanaliada
1]

d0 sobre la lengua. En €l caso de nifos muy pequefos y lactantes,
Aspirinetas puede diluirse eni un >oco ¢z iquido o papilla antes de su
administracion. En amkce cascs sorviene beber algo después de
ingerir as para optimiza- €| efzctc terapeurico.

Contraindicaciones:

H persensibilidad al acid> ace i selici'icc y cuadros patclég cos con
tendencia aumentada a I=s hemcragias,

Precauciones:

~lifios menores de 15 aii=s no deder’ar recibir este medicemento
cLande padecen de varcela o tieaen un cuadro gripal econoanade de
réusees y/o vémitos y/c —onv_|sienes sin consultar previamante al
médicc.

Presertaciones:

Ervases con 100 comprirridos de 100 rmg de acido acetilsaicilico

Para mayor informagicn ccnsultar con el Depatamrento
Médico de BAYER ARSENTINA, Te éfono 762-70(0

Bayer ¢

CORREO
ARGENTINO




