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Mensaje a los Pediatras

En estado de shock, azorados, silenciosos, meditabundos...asi hemos estado los pediatras desde que los
medios difundieron la noticia hace unas pocas horas.

Un hecho policial, tal vez uno de los mas deleznables, relacionado con el abuso infantil y perpetrado por un
pediatra.

Los interrogantes de los padres, amigos y hasta de nuestra propia familia, por un momento nos mostraron que
alguien mancillé con vileza nuestra profesion.

Tanto nos golpearon los hechos que esa "tarde negra”, puso un manto de duda en nuestra modalidad de
atencion. Por un momento se quebro la confianza de la sociedad hacia la figura de quien desde hace mas de
un siglo vela por la salud de los nifios y adolescentes y orienta a las familias.

El Tribunal de Honor de nuestra Sociedad se expidié en una primera instancia decidiendo la suspension como
miembro activo y exclusion en todas las actividades académicas y cientificas institucionales.

Un hecho al que estadisticamente considerariamos como un “outlier”, no puede deshonrar al resto, quienes
consistentemente elegimos y desarrollamos esta especialidad con el alma.

Por eso en estos momentos de desconcierto, desde la Sociedad Argentina de Pediatria, destacamos la tarea de
los miles de pediatras que anénimamente honran su profesién.
Honran esta bendita especialidad los que se levantan a diario para brindar lo mejor de si a sus pacientes...

Los que en las salas de partos asisten al recién nacido y guian a la mama en los primeros cuidados, dandole el
consejo adecuado que dejaran su impronta a lo largo de su vida...

Los que reciben con calidez a padres y abuelos y los invitan a que le comenten las dolencias del nifio o la
situacién que causa preocupacion en la familia...

Los que se entibian las manos antes de palpar la panza o frotan la campana del estetoscopio para no
estremecerlos con el frio...

Los que van explorando su anatomia cuidadosamente, cubriéndolos para resguardar su pudor...

Los que respetuosamente les hacen entender a los padres la necesidad del hijo adolescente de charlar a solas,
protegiendo sus derechos...

Los que recorren decenas de kilometros en lo mas agreste de nuestra vasta geografia territorial, para brindar
asistencia y pautas de prevencion hasta la proxima visita...

Los que ahondan en las terapéuticas o tecnologias mas avanzadas, en la busqueda de brindarle algo mas a su
paciente con una enfermedad crénica para mejorarle la calidad de vida...

Los que en largas horas de guardia y servicios de emergencia, ven lo mas crudo y oscuro de la condicién
humana...

Los que mueven cielo y tierra para que a su paciente con una discapacidad le reconozcan sus derechos, que
alcancen el mayor estado de bienestar y se les facilite la tarea a la familia...

Los que truecan horas de ocio por estudio, los que hacen docencia, los que investigan, los que publican, los que
preparan recomendaciones o0 consensos para guiar a otros en la profesion...

Los que acompanan con su muda presencia a los padres en la despedida de lo mas querido en sus vidas...

A todos, los y las pediatras que honran con su quehacer anonimo nuestra especialidad: {GRACIAS!
POR UN NINO SANO EN UN MUNDO MEJOR

Comision Directiva
Sociedad Argentina de Pediatria
C.A.B.A., 2 de Junio de 2019
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Vocal 2do.: Dr. Juan Bautista Dartiguelongue
Vocal 3ra.: Dra. Maria Ernestina Reig

Coordinadora Técnica:
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Informaciones

Llamado a Elecciones SPR

La junta Electoral, Integrada por el Dr. Adalberto Palazzi (Presidente), la Dra. Elena Cisaruk de Lanzotti (Vocal), la Dra. Julia
Grunfeld de Viu (Vocal) y la Dra. Adriana Peralta llama a eleccién de Autoridades de la Sociedad de Pediatria de Rosario (Filial

SAP) periodo 2019 -2021.

Articulo 24°: La Direcciéon y Administracion de la Sociedad de
Pediatria, Filial Rosario, (SPR, Asociacion Civil) estara a cargo de una
Comision Directiva compuesta de doce Miembros, dos tercios de los
cuales deben ser Titulares: Presidente; Vicepresidente; Secretario
General; Tesorero; Secretario Cientifico; Secretario de Actas; Secreta-
rio de Reglamentos; Secretario de Relaciones Institucionales; Secre-
tario de Medios y Relaciones Comunitarias; Secretario de Comités,
Subcomisiones y Grupos de Trabajo; Secretario de Publicaciones y
Biblioteca y tres Vocales: primero, sequndo y tercero. El Presidente,
Vicepresidente; secretario General y Tesorero, deberan cumplir con el
requisito de ser Titulares. Todos sus Miembros duraran dos afos en
el ejercicio de sus funciones. Para ser Miembro de la Comision
Directiva serd requisito ser argentino nativo por opcion o naturalizado
y ser asociado titular. Los miembros de comision directiva no podran
percibir remuneracion alguna por su funcién ni por los trabajos y
servicios prestados a la entidad.-

Articulo 25°: La Comision Directiva se renovara cada dos afios y sus
miembros podran ser reelectos por un solo periodo en el mismo
cargo, salvo el Presidente o quien complete su mandato, quien no
podra ser reelecto para el periodo inmediato y deberd transcurrir un
periodo completo antes de poder formar parte nuevamente de la
Comision Directiva. Cuando el Presidente que complete el mandato
lo sea por un periodo inferior a una afio, podré ser reelecto por un
periodo inmediato.-

Articulo 26°: El Secretario General o, por imposibilidad de este, el
primer vocal o el segundo vocal de la Comision saliente, en este
orden, ingresara en forma automatica a la nueva Comision Directiva.
Esta norma no regird para un tercer periodo consecutivo, para una
misma persona, aungue ocupara otro cargo.-

Articulo 27°: Para la eleccion de los restantes once Miembros Titula-
res se establece el siguiente procedimiento: a) En la Asamblea
Ordinaria inmediata anterior se elegira entre los Miembros Titulares,
Vitalicios u Honorarios, no integrantes de la Comision Directiva
vigente, una Junta Electoral compuesta por un Presidente y tres
Vocales que tendran a su cargo todo lo concerniente al tramite
electoral. Esta Junta convocara a elecciones mediante el Boletin
Informativo es pedido a los Miembros de la Asociacion especificados
en el inc. B) en el que se transcribird el articulado pertinente consig-
nando la fecha del Acto eleccionario que debera tener lugar un dia
habil de la segunda o tercera semana del mes de Octubre en el que se
realizara la Asamblea General Ordinaria. La aceptacion por parte de
los componentes de la Junta Electoral a integrar una lista de
candidatos a Miembros de la Comisién Directiva involucra el cese de
sus funciones. b) Solamente podran votar los Miembros Titulares
como lo establece el Art. 11°, los Miembros Vitalicios y los Miembros
Honorarios Nacionales segun lo sefiala el Art. 17°.

¢) La Junta Electoral conformara la lista de miembros en condiciones
de votar. Esta lista sera exhibida en la sede social de la Filial y comu-
nicada a la Sociedad Argentina de Pediatria, entidad Matriz en la
tercera semana de agosto. d) La eleccion se realizard mediante la
votacion de listas completas integradas por un candidato a Presiden-
te, un candidato a vicepresidente y diez candidatos a Miembros de la
Comision Directiva. El apoderado de cada lista, entregara a la Junta
Electoral hasta noventa dias antes del Acto eleccionario una némina
de los integrantes en la que estos, mediante su firma expresen su
conformidad con la designacion. Las listas deberan ser completas y
avaladas por veinte Miembros Titulares que no las integren. La Junta
Electoral debera expedirse dentro de los quince dias posteriores

pudiendo, en el caso de existir alguna observacion, ser subsanada
por el apoderado de la lista antes de la oficializacién, que se hara
treinta dias antes del Acto Electoral. Las listas incompletas seran
excluidas. e) Dentro de las cuarenta y ocho horas siguientes a la
oficializacion de las listas, la Junta Electoral expedird una segunda
informacién donde se comunicaré a todos los miembros votantes de
la Asociacion, el nimero y composicion de las listas oficializadas,
recordandoles el sistema electoral establecido y el lugar, fecha y
horario en que se realizaran las elecciones. f) El Apoderado de cada
lista debera proporcionar un ndmero suficiente de boletas oficaliza-
das y un representante de cada lista podra fiscalizar el Acto eleccio-
nario. g) Los electores deberan votar las listas completas. Los votos
que contengan listas con nombres tachados o reemplazados seran
nulos a los efectos del escrutinio. h) Finalizada la recepcién de votos
se procedera de inmediato al recuento y escrutinio. la eleccion se
decidira por simple mayoria. Si la lista que obtuvo el segundo puesto
recibio el treinta y cinco por ciento o mas de los votos emitidos,
deducidos los votos en blanco y los anulados, tendra derecho a
ocupar tres lugares en la lista de Miembros Titulares. Se considera-
ran electos los tres primeros candidatos de esta segunda lista o en su
defecto, los siguientes candidatos de acuerdo al orden en que figuren
en su lista, quienes ocuparan los lugares que el Presidente electo
decida. Conocido el resultado de la eleccion, la Junta Electoral lo
proclamara publicamente y elevara la correspondiente documenta-
cién ala Comision Directiva. En el caso que el primer puesto resultara
empatado, se llamara a nuevo Acto eleccionario en un plazo no
mayor de treinta dias, permaneciendo la Comisiin Directiva saliente
en sus funciones hasta su realizacién. i) El Acto eleccionario se
desarrollara en el local de la Filial en un plazo de ocho horas corridas,
de doce a veinte horas y podra realizarse independientemente de la
Asamblea, la que sesionara con la hora y los plazos de convocatoria
establecidos para tratar el resto del “Orden del dia".

Articulo 28°: Si al momento de la fecha fijada para la oficializacién de
listas se hubiera presentado una sola lista y la misma hubiera sido
confirmada oficialmente por la Junta Electoral, dicha lista serd
propuesta a la Asamblea sin necesidad de Acto eleccionario previo,
para que la consagre como nueva Comision Directiva. La Junta
Electoral deberd informar oficialmente esta decisién a todos los
asociados mediante su publicacion en el Boletin Informativo.

Si.al momento de la fecha fijada para la oficializacion de listas no se
presenta ninguna, la Junta Electoral procederd en forma automatica
a la prérroga de dicho plazo por el término de noventa dias, lo cual
implica la postergacion de la fecha del acto eleccionario por un
periodo similar de tiempo y la correspondiente prorroga del mandato
de la Comisién Directiva en ejercicio (ver qué se hace después)

Articulo 29°: L os Miembros en condiciones reglamentarias, podran
votar personalmente o enviar su voto por carta certificada, a crago
del votante, en doble sobre, el interior no identificable y el exterior
firmado con la aclaracién de firma y ndmero de documento de
identidad, dirigida a la Junta Electoral, quien la introducird en una
urna especia. Las cartas seran retiradas por dos Miembros de la
Junta Electoral durante la hora previa a la iniciacion del comicio.

Articulo 30°: La Comision Directiva saliente se reunira en la ultima
semana del mes de Octubre para hacer entrega de los instrumentos
legales de la Asociacion a la nueva Comision Directiva.
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Informaciones

Renovacion de Autoridades SAP 2019 - 2021

De acuerdo con lo que establecen los estatutos
vigentes, la Comisién Directiva se renueva cada dos
anos, por voto de los Miembros Titulares con una
antigliedad de un afo como tal a la fecha del acto
eleccionario, los Miembros Vitalicios y los Miembros

Honorarios Nacionales.

Tras realizarse esta reunion, las autoridades electas
entraran automaticamente en funciones, a partir del
primer dia habil del mes de Noviembre.

El art. 27 inc. c) de la Sociedad Argentina de Pediatria
senala que las Filiales y la Region Metropolitana, a

pedido de la Junta Electoral, deberan remitir antes del
30 de mayo los haberes correspondientes a las
cuotas de los socios pagas al 31 de diciembre del ano
anterior, requisito indispensable para ejercer el
derecho a voto, tal como se informé oportunamente.

La Junta Electoral deja constancia que, con motivo
del Acto Electoral, a llevarse a cabo en la Asamblea
Ordinaria del 17 de octubre de 2019, se ha presentado
una sola Lista de Candidatos para dirigir los destinos
de la Sociedad de Pediatria de Rosario, durante el
periodo 2019-2021.

s

La ndomina de integrantes es la siguiente:

Presidente:
Dra. Patricia Waelkens

Vicepresidente:
Dra. Maria Carolina Viteri

Miembros Titulares:
Dr. Carlos Badias - Dra. Gloria Bandin - Dr. Juan Pablo Destefanis
Dra. Melina Enjuto - Dra. Silvia Giorgi - Dra. Mariangeles Jeich

Dr. Gustavo Lazarte - Dra. Elsa Mindel - Dra. Sonia Morero - Dr. Oscar Romanini

ASAMBLEA ANUAL ORDINARIA
SOCIEDAD DE PEDIATRIA DE ROSARIO

17 de octubre de 2019

ORDEN DEL DiA

- Lectura del Acta anterior

- Designacion de dos socios para rubricar el Acta

- Informe de Presidencia
- Informe de Tesoreria

- Designacion Integrantes de la Junta Electoral Periodo 2019 — 2021
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Informaciones

BECA FUNDACION “LEO MESSI"

SOCIEDAD DE PEDIATRIA DE ROSARIO

Felicitamos a la Dra. Maira Chazarreta Cifre
por haber accedido a esta formacion en el Hospital Universitario Germans Trias i Pujol,
durante el lapso de 6 meses y agradecemos como es habitual el apoyo inestimable de
la Fundacion Privada Leo Messi a la capacitacion de nuestros profesionales.

www.pediatriarosario.org.ar > Sociedad de Pediatria Rosario > 05



Pagina Cientifica

INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL (I.T.S.)

EN ADOLESCENTES

(Comité de Adolescencia de la Sociedad de Pediatria de Rosario)

Segun la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), la adolescencia es la etapa de la vida
comprendida entre los 10 y 19 anos, durante
la cual tiene lugar el empuje del crecimiento
puberal y el desarrollo de las caracteristicas
sexuales secundarias, asi como la adquisi-
cion de nuevas habilidades sociales, cogniti-
vas y emocionales.

Este proceso se caracteriza por la presencia
de cambios, rapidos y multiples, en los
aspectos fisicos, psicoldgicos, sociales y
espirituales.

Para que la poblacion adolescente pueda
gozar de una buena salud sexual, es necesa-
rio que se reconozcan y defiendan sus dere-
chos sexuales y reproductivos'. Esto propi-
cia poder tomar decisiones sobre sus vidas 'y
sus cuerpos de manera autodeterminada,
sustentadas por el principio ético de la auto-
nomia (desde los 16 afios segun el Nuevo
Cadigo Civil y Comercial) pudiendo acceder a
obtener los recursos necesarios para que
ello se cumpla. Segun dicho Codigo, los ado-
lescentes entre 13 y 16 afos, también
pueden decidir sobre su propio cuerpo, salvo
ante procedimientos o tratamientos invasi-
VOS que pongan en riesgo su salud o su vida,
aclarando que deben estar acompanados de
un adulto referente (padres u otro) para que
los acompanien en la toma de decisiones y
brinden su consentimiento.

Como regla general, los Nifios, Ninas y Ado-
lescentes (NNyA), sin importar su edad,
pueden ejercer su derecho a la salud por si

solos, pudiendo concurrir solos a la consulta.
Los adolescentes constituyen una poblacion
con mayor riesgo de contraer una infeccion
de transmision sexual (ITS), siendo estas
patologias, generalmente, una problematica
poco valorada o descuidada en este grupo
etario.

Segun la Encuesta Nacional sobre Salud
Sexual y Reproductiva (ENSSyR) de 2013 la
media nacional de edad (en afos) de la
primera relacion sexual es, para el grupo de
14 a 19 anos, de 15,5 afos. El 70% de las
mujeres refiere haber utilizado algun método
anticonceptivo (MAC) en su primera relacion
sexual. Una amplia mayoria de las mujeres
(90,1%) senal6 que en esa primera relacion
sexual utiliz6 preservativo masculino.

El inicio temprano de la actividad sexual
generalmente se correlaciona con la mayor
probabilidad de multiples parejas, pobre
discriminacion en la eleccion de la pareja, la
actividad sexual sin la proteccion adecuada 'y
uso concomitante de drogas.

Las ITS se definen como un grupo de infec-
ciones producidas por diversos microorga-
nismos que tienen en comun la posibilidad
de trasmision por via sexual. Constituyen un
problema importante no solo para la o el
adolescente afectado, sino por sus conse-
cuencias en la salud integral y en el futuro
reproductivo, debido a que existe un gran
numero de casos asintomaticos que pasan
desapercibidos.

1. Los derechos sexuales y reproductivos son derechos humanos que tenemos todas las personas. Se fundamentan en aguellos recono-
cidos en tratados internacionales de derechos humanos, normas regionales, constituciones nacionales y otros documentos de consenso
internacionales. Nos dan derecho a: tomar decisiones sobre nuestra salud, cuerpo, vida sexual e identidad sin temor a sufrir coaccion o
discriminacion. Pedir y recibir informacion sobre sexualidad y reproduccion y acceso a servicios de salud relacionados con ellas vy a
métodos anticonceptivos. Decidir si tener hijos, cuando y cuantos. Elegir a nuestra pareja intima. Decidir qué tipo de familia formar. Vivir
sin sufrir discriminacion, coaccién ni violencia, incluida violacion y otras formas de violencia sexual, mutilacion genital femenina, embara-

zo forzado, aborto forzado, esterilizacion forzada y matrimonio forzado
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Pagina Cientifica

INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL (I.T.S.)

EN ADOLESCENTES

(Comité de Adolescencia de la Sociedad de Pediatria de Rosario)

Las ITS son la principal causa prevenible de
infertilidad, sobre todo en la mujer.

Un diagnostico de ITS en la adolescencia debe
continuarse con la pesquisa de problemas
subyacentes. La alteracion del juicio de reali-
dad, variaciones o trastornos del humor que
modifiquen la rutina familiar, la persistencia
de los mismos por un tiempo mayor a lo habi-
tual y la promiscuidad, pueden interpretarse
como signos pre-clinicos de una depresion,
y/o conducir a fallas en el proceso de indivi-
duacion y sexuacion pudiendo acompanarse
de situaciones emocionales complejas. Entre
ellas el embarazo no esperado o situaciones
de abuso sexual.

Es nuestra tarea informar a los/las adoles-
centes sobre las secuelas posibles de la ITS,
como asi también sobre los modos de conta-
gio y la prevencion de las mismas, mencio-
nando la doble proteccion (profilactico aso-
ciado a anticonceptivos) en su doble funcion
de prevenir las ITS y embarazo no esperado.
Las ITS serelacionan también con la enferme-
dad inflamatoria pélvica y sus secuelas, como
dolor pelviano croénico, infertilidad, embarazo
ectopico y cancer genital en ambos sexos. El
virus de la inmunodeficiencia humana (VIH)
plantea muchos riesgos para los adolescen-
tes sexualmente activos, incluyendo las
enfermedades relacionadas con la inmunode-
ficiencia cronica y muerte.

Aun teniendo los adolescentes una buena
informacion sobre la practica sexual segura,
esto no garantiza que la lleven a cabo.
Lamentablemente, la mejor demostracion de
optimismo profesional es pensar que cuando
el adolescente sale del consultorio va a cum-
plir las indicaciones al pie de la letra.

Ademas de la informacién sobre las ITS a
modo de prevencion, debemos indicar e insis-
tir con la vacunacion para hepatitis B, para
VPH, los tratamientos post exposicion y los
métodos de barrera.

El uso del profilactico masculino ha demos-
trado ser un excelente método de barrera para
prevenir ITS especialmente para VIH. Debe-
mos dar informacion sobre su uso adecuado,
como asi también el empleo del campo del
latex en caso de sexo oral-vaginal u oral-
anal.

Nuestro pais registr6 un aumento de los
casos de sifilis, segin los datos del Boletin
Epidemioldgico del Ministerio de Salud del
24/04/2017, que mostré que en Buenos Aires,
la provincia mas poblada del pais, el incre-
mento fue casi de 30% entre 2015 y 2016,
probablemente por la disminucion del uso de
preservativos en las relaciones sexuales.

La deteccion de un paciente asintomatico
jerarquiza la efectividad de la anamnesis,
considerando que se puede cortar la cadena
epidemioldgica logrando disminuir las com-
plicaciones y evitando la transmision vertical
y la posible cadena de contagios. En el caso
de infecciones enddgenas (candidiasis y vagi-
nosis bacteriana) que no hayan sido transmi-
tidas por via sexual, no se recomienda en prin-
cipio el tratamiento de la pareja. Sin embargo,
es necesario evaluar signos y sintomas de
infeccion en la pareja, cuando las infecciones
son recidivantes.

Precisamente por ser asintomaticas la mayo-
ria de las veces, la consulta puede demorarse.
Por otra parte cuando se presentan con mani-
festaciones clinicas, éstas son muy variadas,
presentandose a veces como locales (HPV),
locales y generales (sifilis) o uUnicamente
como generales (HIV).

El dolor abdominal en una adolescente
sexualmente activa, siempre debe obligarnos
a efectuar diagndstico diferencial y pensar en
embarazo, normal o ectépico, y EPI (enferme-
dad pélvica inflamatoria).
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INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL (I.T.S.)

EN ADOLESCENTES

(Comité de Adolescencia de la Sociedad de Pediatria de Rosario)

Existen factores de riesgo que predisponen su
adquisicion, y a ello se le suman algunas con-
ductas habituales en esta etapa de la vida, por
lo que las relaciones sexuales sin proteccion
adecuada son mas frecuentes en adolescen-
tes muy jovenes. También en aquellos que se
encuentran en situacion de vulnerabilidad,
negacion o desconocimiento de los riesgos,
como en los que tienen relaciones sexuales
casuales y en los que existen mitos sobre la
anticoncepcion y ambivalencia con respecto
a sus conductas.

Las conductas sexuales de riesgo incluyen:

- Las relaciones con multiples parejas.

- Las relaciones con extrafios o encuentros
ocasionales.

- Las relaciones donde existe desigualdad,
coercion o relaciones abusivas.

- El uso inadecuado del preservativo.

- Las relaciones bajo influencia del alcohol u otra
droga.

- Otra

Conrespecto al inicio de las relaciones sexua-
les (IRS), es aconsejable la consulta previa de
la pareja resaltando la importancia de la
responsabilidad compartida en todo lo que se
refiere a la conducta sexual (por ej. anticon-
cepcion y oportunidad del IRS que incluya la
consideracion de su postergacion).

La entrevista médica debe realizarse, obvia-
mente, en un ambiente de privacidad y confi-
dencialidad, evitando censurar las conductas
de los pacientes, manteniendo una actitud
respetuosa, generando un ambiente de con-
fianza, comodo, escuchando atentamente y
otorgando todo el tiempo que sea necesario.

En relacion al secreto profesional se debe
aclarar que en caso de que la informacion/tra-
tamiento ponga en riesgo su vida debera ser
expuesta al adulto responsable, siendo el
adolescente previamente notificado, asegu-
randose que dicha notificacion no genere
mayor angustia y aumento del riesgo.

Estas consideraciones, nos llevan a pensar en
la importancia que como pediatras que aten-
demos adolescentes, debemos dar a la tarea
de prevencion y promocion de la salud en
nuestros consultorios, tratando de lograr el
empoderamiento y la adquisicion de habilida-
des sociales de los y las adolescentes, dando
informacion y asesoramiento sobre Salud
Sexual y Reproductiva.

En el afho 2002 se crea el “Programa Nacional
de Salud Sexual y Procreacion Responsable”,
como Ley N° 25673 en el ambito del Ministe-
rio de Salud. Entre sus objetivos principales
esta garantizar a toda la poblacion el nivel
mas elevado de salud sexual y procreacion
responsable con el fin de que pueda adoptar
decisiones libres de discriminacion, coaccio-
nes o violencia. Como asi también el acceso a
todos los métodos anticonceptivos y a pres-
taciones de servicios relacionados con este
tema.

En Santa Fe, mediante la reglamentacion de la
Ley N° 11.888 se crea el "Programa Provin-
cial de Salud Reproductiva y Procreacion
Responsable”.

En resumen, queremos ubicar a la vision clini-
co pediatrica de las ITS del adolescente, como
una situacion comunicacional compleja con
la importancia de obtener una compliance
integral, y asi poder detectar al adolescente de
riesgo, introduciendo criterios de prevencion
dentro de la consulta médica cualquiera sea
su motivo: control de rutina o patologia, por
mas insignificante o fuera de contexto que
parezca la misma. De esta forma, podremos
evitar o minimizar las secuelas, investigando
en lo posible los contactos.

Un/a paciente adolescente sexualmente acti-
va/o con sintomatologia genitourinaria, nos
obliga a pensar en ITS, arbitrando todos los
medios para descartarla y extremar los
esfuerzos para prevenirlas.
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INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL (I.T.S.)
EN ADOLESCENTES

(Comité de Adolescencia de la Sociedad de Pediatria de Rosario)
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Mensaje del Presidente
del 39° Congreso Argentino

de Pediatria - Ciudad de Rosario,
setiembre de 2019

Estimados colegas:

La Sociedad de Pediatria de Rosario (SPR), se
siente muy honrada de ser sede del evento
cientifico mas importante de la Sociedad
Argentina de Pediatria, el “39° Congreso
Argentino de Pediatria” (CONARPE) a
realizarse durante cuatro intensos dias, del
24 al 27 de setiembre de 2019 en las
instalaciones del Centro de convenciones
Metropolitano y salas de cines Showcase
Rosario, ambos ubicados en Alto Rosario
Shopping, Junin 501.

Venimos trabajando con el comité
Organizador para asegurar en este Congreso
un marco adecuado para el encuentro entre
pediatras y todos los integrantes del equipo
de salud que atienden nifos, nifias y
adolescentes con el objetivo de actualizar,
dialogar e intercambiar conocimientos y
experiencias relacionadas con la actividad
profesional y los avances cientificos.

El comité Cientifico esta elaborando un
extenso y abarcativo programa
aproximadamente 130 encuentros entre
(conferencias, talleres, sesiones interactivas,
mesas redondas, didlogo con y entre expertos,
rayuelas, tren de regiones, etc.) considerando
el lema "Educar en prevencion hacia una vida
plena”.

Educar. Transmitir nuevos conocimientos y
habilidades: herramientas imprescindibles
para enfrentar el desafio de generar un nuevo
modelo preventivo terapéutico.

Prevenir. Consensuar con los sectores

Camino al CONARPE

Educer en szvzvxciévx
hecie une vide p[zwa

i / %
% Pepppt

publicos y privado metas a alcanzar en
prevencion, teniendo en cuenta factores
bioldgicos y sociales del medio ambiente.

Vida Plena: Abordar ejes en defensa de la
salud y derechos de los nifos nifas y
adolescentes, adhiriendo a la Agenda de las
Ameéricas 2030 para el Desarrollo Sostenible,
que reafirma el derecho a la equidad en salud,
la universalidad y la inclusion social.

En su primera etapa solicitamos a los
miembros directivos de todas las regiones y
filiales, a los integrantes de los comités
nacionales, grupos de trabajo 'y
subcomisiones que nos envien temas de
interés relacionados con sus realidades y
problematicas locales alos fines de incluirlos
en las  actividades  cientificas y
posteriormente incorporar relatores de
relevante prestigio académico de nuestro
pais y del exterior (confirmado 9 invitados
extranjeros).

El Comité Cientifico del Congreso quiere
destacar el elevado numero de trabajos libres
presentados, valorando el esfuerzo de quienes
intervinieron en ellos, dado que la tarea
asistencial nos insume mucho tiempo y
energia, por lo que la investigacion es una tarea
desarrollada en los tiempos libres por quienes
se comprometen con ella, no obstante, el
mensaje es continuar INVESTIGANDO! Mensaje
que especialmente quiere dirigir y destacar a
nuestros jovenes colegas.

Dr. José Dayer
Presidente
39° Congreso Argentino de Pediatria
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Camino al CONARPE

SOCIEDAD ARGENTINA DE PEDIATRIA
Direccion de Congresos y Eventos
Filial Rosario

39° CONGRESO ARGENTINO DE PEDIATRIA

"Educar en prevencion hacia una vida plena”
24,25,26y 27 de septiembre de 2019

SEDES
Metropolitano Rosario y Cines Show Case
Ciudad de Rosario - Provincia de Santa Fe

INVITADOS DEL EXTERIOR

Dr. Robert 5. Kahn

Profesor de Pediatria

Associate Chak, Community Health

Executive Lead, Community & Population Haalth
Cincinnati Children's Hospital Medical Center
Eswoos Unoos

Dr. Jonathan Klein

Coordinador, 2019-21, Comité Ejecutivo de la
Asociacion Internacional de Pediatria (IPA)
Profesor y Vicepresidente Ejecutivo
Departamento de Pediatria Universidad de lllinois
en Chicago.

Estados Unidos

Dra. Desiree Larenas-Linnemann

Médica Pediatra Alergologa

Directora Centro de Excelencia en Asma y Alergla,
Hospital Médica Sur

Presicdents del international Socksties Councll de la
Academia Europea de Alergla y Inmunologia (EAACH
Meéxico

Dr. Radl Marcer

Meédico, Especialista en Pediatria y Puencultura.
Master en Clenclas y Médico Sanitarista
Integranta dal Programa de Clencias Sociales y
Salud de FLACSO, Argentina

Coordinador Académico del Summer Program of
Public Health (FLACSO/CIEE)

Coordinador del Seminario de Infancias y Género
(FLACSO/PRIGEPP)
Estados Unidos

Dra. Viviana Pavlicich

Jeta de Departamento de Urgencias del Hospital
General Pediatrico Nifos de Acosta.

Director del programa de Postgrado &n Emergancias
Pedidtricas HGP-UP

Secretaria Clentifica de la Socledad Paraguaya de
Pediatria

Profesora de Pediatria de la Universidad del Pacifico
Paraguay

Dr. José Saavedra

Médico Pediatra Gastroentendlogo

Profesor Asociado de Pediatria de la

Escusla de Medicina de la Universidad Johns Hopkins
Suiza

Dr. Oswaldo Revelo Castro
Pediatra Neonatologo
Hosgpital Bloom

San Salvador, El Salvador
Presidente ALAPE

El Salvador

Dr. Pablo J. Sénchez

Profescr de Padiatria de la Facultad de Medicina da
la Universidad Estatal de Ohio

Director de Investigacion Clinica y Traslacional en
Neonsologia del Hospital de Nifos de Nationwide,
Columbus, Ohio

Estados Unidos

Dr. Antoni Soriano Arandes

Médico Pediatra Infectoiogo

Consultor en enfermedades infecciosas tropicales
pedistricas y tuberculoss an la unidad de
enfermedaces infecciosas inmunodeficiencias
pedidtricas dal Hoapital Universitano Vall d Herbon
Espafa
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CONGRESOS Y EVENTOS

Considerando el lema del 39° CONARPE:
“Educar en Prevencidn Hacia una Vida Plena™

este Congreso se propone:

Transmitir nuevos conocimientos y
habikidades; herramientas imprescindibles para
enfrentar el desalio de generar un nuevo modalo
preventivo lerapéutico.

Consensuar con los sectores plblico
¥ PrVano MElas a alcanzar en prevencion,
leniendo en cuenta lactones biokdgicos y sociales
del medio ambiente.

Abordar ejes en defensa de la salud
y derechos de los nifios, nifias y adolescenles,
adhiriendo a la Agenda de las Américas 2030
para ¢l Desarrollo Sostenible, que reafirma el
deracho a la equidad en salud, la universalidad y
la inclusidn social.

dirigidas a la etapa pre y posnatal, considerando
el origen temprano de la salud y la enfermadad
(concepto DOHaD)

referentes a las diversas
problematicas relacionadas con el ejercicio
profesional, que merecen la busgueda de
soluciones.

= Padiatras

= Médicos de familia

* Médicos generafistas

« Pediatras en formacion

# Otros profesionales que alienden nifos,
adolescenles y a sus familias

Camino al CONARPE

» Temas libres: modalidad posters y
presentaciones orales

Médicos - Socios SAP £4.900

Médicos - N0 Socios SAP $9.800

Médicos - Socios SAP
Honorarios Nacionales y Vitalicios  Sin cargo

Médicos en formacin - Socios SAP () Sin cango

Otros Profesionales - Socios SAP $1.500
(Otros Profesionales - NO Socios SAP

Socios de las Sociedades Pediatricas
del Cono Sur (**) (deberan presentar
certificado que los acredite)
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En el marco del 39° Congreso Argentino de Pediatria, que se realizara los dias 24 al 27 de Septiembre
de 2019, la filial Rosario de SAP desarrolla actividades para profesionales de la salud, docentes y
comunidad en general, basados en el lema que nos guia en el CONARPE: “Educar en prevencion hacia
una vida plena".

Aqui un pequeno recuento de las actividades realizadas hasta la fecha:

Jornada de Prevencion Comités de SPR
Octubre 2018 en la Calle Recreativa

Actividad de prevencion y promocion
de la salud para la poblacion en general
en la calle recreativa (Bv. Orofio - Ciudad de Rosario).

Marzo/Agosto Plataforma Educativa del Ministerio de
2019 Educacion de la Provincia de Santa Fe

Proyecto de capacitacion que convoca todos los docentes de provincia de
Santa Fe, a participar de una experiencia que asegura una educacion inclusiva
y de calidad para docentes — pediatras — alumnos, promoviendo el aprendizaje
para toda la vida sobre problematicas que desbordan y preocupan, y cuyo
abordaje inmediato es indispensable.
= | Este curso, con resolucion ministerial en tramite, tiene como finalidad realizar
N un proyecto de prevencion para los diferentes niveles educativos (Inicial,

l Primario y Secundario) enfocado en los siguientes ejes:

)
L0 )
[j} |

24

1]

v Prevencion de lesiones.
v Nutricion saludable.
v/ Consumo problematico de sustancias.
[ s ] [ e |
. El proyecto cont6 con un periodo de inscripcion del 15/3/19 al 15/4/19, un foro
de presentacion, una instancia de capacitacion (con material confeccionado
Tadas Mis Cursos por los distintos comités de SPR: Prevencion de lesiones, prevencion de
[ Actmies | adicciones, nutricion) seguida de una de interaccion entre docentes y médicos
tutores y finalizara con la elaboracion de trabajos por parte de los maestros y
- alumnos alcanzados por la propuesta.
G i haca s Dichos proyectos seran presentados en el proximo CONARPE.

vida pana

ducar n Prvencién haci ua
vila pana

Coordinadores: Dra.Prof.Gloria Bandin, Dra. Silvina Barbero, Prof. Lic. Celina
Cecchi.

Tutores: Dra. Adela Armando, Dr. Osvaldo Aymo, Dra. Virginia Bertone, Dra.
Analia Cabrera, Dra. Ana Chavez Morelli, Dra. Ana Maria Cucurullo, Lic. Julieta
Muniategui, Dra. Florencia Pusillico, Dra. Velia Peralta.

(https://plataformaeducativa.santafe.gov.ar/moodle/)
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Jornada de capacitacion docente
Mayo 2019 ARMEDE/SPR

Viernes 10 de mayo: Se realizé la jornada capacitacion docente para coordinadores
y profesores de la Subsecretaria de Recreacion y Deportes de la Ciudad de Rosario.
La misma se desarroll6 en la sala de prensa del Patinddromo Municipal, y estuvo a
cargo del Comité de Deportologia Pediatrica de la Sociedad de Pediatria de Rosario
(SPR) y de la Asociacion Rosarina de Medicina del Deporte (ARMEDE).

Disertaron los doctores Juan Pablo Destefanis, Marcelo Montrasi, Martin Turco,
Luciano Verrone, Juan Rouillon y Javier Berger.

30 anos del Comité de neurologia de SPR
Jornada Intensiva sobre trastornos del desarrollo neurolégico: TDH/TEA.

Viernes 7 de Junio: Se llevé a cabo la Jornada Intensiva sobre:

"TRASTORNOS DEL DESARROLLO NEUROLOGICO: TDH y TEA" en el Anfiteatro Central
de la Facultad de Ciencias Médicas, actividad desarrollada en el marco de la
conmemoracion de los 30 aios de la creaciéon del Comité de Neuropediatria de la SPR
y los 10 aios de la Especializacion en Neurologia Infantil de la FCM. Disertaron los
doctores Andrea Manin Gavilondo, Santiago Galicchio, Esteban Vaucheret,

Maria del Rosario Aldao, Anahi Luque, Rosana Ocampo, Luciana Arancibia

y Paulina Carullo
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Jornada de Prevencion comités
de SPR en la Calle Recreativa

Agosto 2019

Nueva edicion de la jornada de prevencién
y promocion de la salud en la calle recreativa - Rosario.

Proximas Actividades:

14, 15y 16 de Agosto:

Jornada de Transporte Seguro en la Infancia - Sistemas de Retencion Infantil (SRI) dirigida a padres
y cuidadores. Organizada por Comité de Prevencion de Lesiones

Sociedad de Pediatria de Rosario.

14 de Agosto:

Jornada de Transporte Seguro en la Infancia - Punto de chequeo:

Sistemas de Retencidn Infantil (SRI). Organizada por Comité de Prevencion de Lesiones
Sociedad de Pediatria de Santa Fe.

1 de Septiembre:
Jornada de juegos con abuelas y abuelos en La Granja de la Infancia y La Isla de los Inventos.
Municipalidad de Rosario.
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Atencion Especial

¢Qué es la Bronquiolitis?
La bronquiolitis es una de las infecciones respiratorias mas comunes en otofio e invierno

en los nifios pequefios. Afecta a menores de dos afios y provoca una inflamacion de la via aérea pequena.

El Virus Respiratorio Sincicial (VRS) es la causa mas frecuente, pero otros virus como el de la Influenza
también pueden provocarla; este es el (inico que se previene con la vacuna,
por eso desde 2011 la vacuna antigripal forma parte del calendario nacional de vacunacion gratuita
y obligatoria en nifios de 6-24 meses.

;QUE SINTOMAS PRESENTA?

be CE " @'dificultad respiratoria: A @Luego comienza

<

e resfrio respiracion rapida y con i la fase de
* tos mayor esfuerzo de los - 3 recuperacion,
* fiebre musculos del torax y cuello 2 donde persiste
Este perfodo dura * silbido . tos, ahora con
de 123 dias. * coloracion azulada en catarro, y la

. labios, ufas recuperacion
e dificultad para alimentarse completa puede
e irritabilidad o somnolencia s requerir entre

N

Esta etapa dura entre -~
3 ab dias.

2 a 3 semanas.

5 \

+/ Lavarse las manos +/ Mantener alejados a los +/ Evitar ambiente +/ Recihir la vacunacion
con aguay jahon. behés de aquellas personas cerrados, humo de completa.
resfriadas o con tos. cigarrillo, aerosoles.

al toser o estornudar.  +/ Mantener la lactancia materna. +/ Ventilar a diario el hogar.

+/ Cubrirse la nariz y hoca

www.sap.org.ar

Av. Coronel Diaz 1971/75 (C1425DQF)

CABA - Argentina

Tel. (54-11) 4821-8612 / institucional@sap.org.ar
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Benglicios nonas ol nirio

+/ Estimula el sistema inmunologico del bebé.
+/ Permite al nifio aceptar mayor variedad de alimentos
y sabores.
+/ Favorece el crecimiento adecuado de la boca
y la mandibula.
+/ Impacta positivamente sobre la estimulacidn,
la conducta, el habla, la sensacion de bienestar
y la seguridad.
+/ Mejora la forma en que el nifio se relaciona
con otras personas.
+/ Previene enfermedades: obesidad, colesterol alto,
presion arterial elevada, diabetes, asma y leucemias.
+/ Reduce 18 veces la posibilidad de tener diarrea, 3 veces
neumonia, 8 veces otitis media, 1,3 meningitis.
./ Refuerza el vinculo amoroso,
brindando seguridad y confianza.

Benalicios pores lo mache

Reduce el riesgo de padecer:

* cancer de mama, (tero y ovario,

¢ linfomas y osteoporosis,

» yademas, en caso de hacerlo prolongadamente,
disminuye las posibilidades de tener infartos
o enfermedades coronarias.

A tener en cuenta!!!
Existen leyes de proteccion
a la alimentacidn natural.
Pedi asesoramiento en tu ambito lahoral.

SAP

www.sap.org.ar
www.sap.org.ar/area-profesional/afiches.html

Atencion Especial

La Sociedad Argentina de Pediatria
recomienda lactancia materna exclusiva
hasta los 6 meses de vida,

y complementada con otros alimentos
hasta los 2 anos o mas.

. —
ot e e

Con el apoyo de la familia, amigos y la comunidad
se puede trabajar y continuar con la lactancia.

/r T ?}1\& Extraerse leche con saca-leche
é -y b o0 en forma manval y guardaria
\ f‘ W en recipientes limpios aptos
) !L/ para alimentos.

P N

| Rotular el envase con nombre y
fecha (usar siempre la mas antigual.

Conservarla hasta 6 hs.

a temperatura ambiente (no mayor
a 26°, hasta 2 dias en la heladera
(ho en la puertal, hasta 2 semanas
en el congelador y hasta 3 meses
en el freezer.

—_'“'

,@zhdfmmmwfwmw&m n

SUBCOMISION
LACTANCIA MATERNA
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Atencion Especial

Gada ano fallecen 4,3 millones de ‘ En 2017 se reportaron 976 casos de
personas en el mundo por contaminacion personas intoxicadas con monoxido
del aire en los hogares, siendo de carbono, de los cuales 200 fallecieron.

el monoxido de carbono uno Ministerio de Salud y Desarrollo Social de Ia
de los principales contaminantes. Nacion-Boletin Integrado de Vigilancia en Salud.

Cuando llega el frio se producen la mayor cantidad de casos.
Evitalo

y
por personal matriculado.

_ No da sintomas especificos.
Y esta en muchos artefactos de tu casa!!!!

Sintomas = 20 3 Lo encontras

Cefaleas, nauseas, vomitos; - En estufas, calefones, braseros a carbon o
mareos y debilidad. R lefia, salamandras, hornallas de la cocina,
Los casos mas graves: farole§ y lamparas a gas, grupos
inestabilidad, confusion, electrogencs, cortadoras de osped,

vision borrosa, dolor de pecho, pulldo[as de piso, Iavadora§ @ RresiOn, gasos
convulsiones, desmayo, L\ del cario de escape de vehiculos, incendios,

pudiendo llegar a eventos fatales. generadores eléctricos y a gasolina.

“La llama debe ser siempre azul, si es naranja
el artefacto no funciona bien”

Medidas de prevencion
NO calefacciones con hornallas.
NO duermas con braseros.

NO te quedes con el auto cerrado
y el motor encendido.

NO pongas calefon a gas en el bafio.

Qué hacer

Si pensas que hay mondxido en el ambiente

e Abri puertas y ventanas.

* Sali de tu casa.
iiiINFORMARSE!!! * Llama al sistema de emergencia.

Ventilar siempre los ambientes,

evitando el encierro.
Mantener conexiones de gas seguras LA SAP JUNTO A LA COMUNIDAD TODA.

y-eumrotadas, UNIDOS PARA QUE NO HAYA MAS MUERTES
POR MONOXIDO.

SAP COMITE

)
= Www.sap.org.ar SALUD INFANTIL
www.sap.org.ar/area-profesional/afiches.html Y AMBIENTE
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Nutrllon

Pro Expert

La formula post-alta NUTRILON PREMATUROS 2
ahora también en formato liquido!

\h s R __m:. F'a.

Nutrilon Prematuros 2 , acorde a las recomendaciones, brinda el
aporte de nutrientes adecuado para alcanzar el crecimiento éptimo
para su edad.®

Los nifios prematuros que reciben una formula post alta alcanzan
valores de peso y talla mas adecuados en comparacion con aquellos
nifos prematuros que reciben una férmula Etapa 1.2

El formato liquido tiene mayor practicidad y mayor seguridad ®

NUTRICIA Profesional.com
[_ Sitio exclusivo para profesionales médicos

Agget P et aI Feeding Preterm infants after hospital discharge A commentary by the ESPGHAN Committee on Nutrition: JPGN 2006:42.596-603
Lucas Aet al: Randemized trial of nutrient-enriched formula versus standard formula for postdischarge preterm infants, Pediatrics. 2001 Sepl08(3) 7031
Lo AFSSA ﬁ iene recommendations for the preparation, handling and storage of feeding bottles. July 2005

La Iacta ncia matema es la mejor forma de alimentacion para el lactante La introduccion con biberon puede conducir al abandeono de la lactancia natural v la posibilidad de revertir

esta dectsudn es limitada; de shi gue la alimentacion en base a formulas lacteas debe llevarse a cabo solo ante la dificultad real de suministrar al lactante leche materma, El uso de
de la leche materna en forma inadecuada y/o innecesaria repercute en el estado de salud del lactante y afecta los aspectos socizles y economicos de la alimentacion:
f"‘lantenerdef)ractlca natural como medio de mejorar la salud ¥ la nutricion de lactantas v nifios de corta edad es preccupacion prioritaria de la Crganizacion Mundial de la Salud
QOMS) Fondo de las Naciones Unidas para |a infancia (UNICEFR). El Codigo Internacional de Comercializacion de Sucedanecs de la Leche Materma (OMS - 1981) tiene como
obj eﬂmoontrlbu if & proporcionar a los lactantes una nutricion segura y suficiente, &oteguendo y promoviendo la lactancia natural gdsegurando el uso correcto de sucedaneos de la
eci'we matema, cusndo estos son necesanos, Para profesionales de la salud excl Prohibida su distribucién al piblico general.
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