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l pasado 2 de diciembre, en las vísperas  –a pesar de todos los pesa-
res-  celebramos nuestro día. Estamos convencidos, que era y es
preciso festejar. Dejar aflorar el inmenso orgullo de ser médicos; la

honda satisfacción por los avances de la medicina que nos permite salvar
más vidas; curar enfermedades que antes no podíamos hacer. Con mejores
instrumentos para realizar mejores diagnósticos, con mejores medicamen-
tos para mejores tratamientos. 
      El desarrollo científico y tecnológico en salud ha sido permanente. Los
cambios culturales derivados son parte de una nueva realidad. Atrás quedó
una medicina paternalista,  para lograr jerarquizar una atención basada en
la relación estrecha entre médico-paciente, reconociendo sus legítimos
derechos; estos avances permitieron profundizar una visión profundamen-
te humanista, en todas las manifestaciones de la práctica médica, que van
desde el parto humanizado a la muerte digna, sólo para dar un ejemplo.
Hoy hablamos de Inteligencia Artificial, que ya está contribuyendo a una
mayor precisión diagnóstica y si logramos regular su desarrollo,  la contri-
bución a la medicina nos seguirá sorprendiendo y nos permitirá seguir
avanzando si somos capaces de privilegiar siempre las razones de la ciencia
médica por las imposiciones de la economía.
      Pero a pesar de todo ello, digno motivo de los festejos, desde hace tiem-
po los médicos no estamos bien. Mientras la ciencia y la tecnología aplicada
a la salud avanzan, los sistemas de salud –en el mundo, no solo en nuestro
país- están enfermos, en algunos casos en terapia intensiva. Hay menos
médicos y especialidades en riesgo de no cubrir las necesidades. Por las con-
diciones económicas, nos concentramos en las grandes ciudades y quedan
marginadas poblaciones de nuestros interiores provinciales. ¿No necesitan
de un tratamiento especial que asegure el acceso de todos a la salud?
      No estamos bien. Luchamos desde hace ya muchos años por honorarios
dignos y mejores condiciones de trabajo y la respuesta es el silencio, lo que
nos obliga al multi-empleo y, en algunos casos, al co-seguro que no es una
solución, pero que alivia la situación. Estamos prisioneros, sin voz ni voto,
ante el poder de los llamados “financiadores” de la salud, ya sean estructu-
ras de medicina prepaga o de obras sociales. Somos trabajadores sin pari-
tarias. ¿Quiénes se llevan más de la mitad de la torta? ¿Que no hay datos
precisos? ¿Cuánto nos cuesta tenerlos?

E

FestejaMos
el dÍa del MÉdiCo

Mensaje a Modo de editorial
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EDITORIAL

      No estamos bien, somos los convidados de piedra, en la definición de las políticas de salud.
Necesitamos participar, con ánimo positivo y debatir a fondo los temas que subyacen bajo la crisis.
¿Cuán difícil es discutir, por ejemplo, si realmente el presupuesto en salud es suficiente o como señalan
algunos está mal distribuído? Hay estudios de la Organización Mundial de la Salud afirma que en nues-
tro país puede llegar a 10,8 puntos, lo que indicaría que hay posibilidades de cubrir las necesidades de
la atención, pero se dice simultáneamente que la suma está dividida en tercios iguales para el sector
público, el sector de las obras sociales y el sector privado. ¿La población que atiende a la salud está real-
mente dividida en tercios?
      ¿Los medicamentos deben estar incluidos  en un sistema de salud o es un mundo aparte, donde no
hay control? ¿El Estado como garante de un sistema de salud de fácil acceso para todos, debe intervenir
en el costo de la medicación? 
     No estamos bien. Los que sacamos la cara por el orden caótico de la atención médica, somos noso-

tros, los que no tenemos voz y voto. La sociedad nos toma como culpables, aumenta la agresión contra
todos los trabajadores de la salud. Es como si se pensara que a las enfermedades “las cura el cielo y
nosotros cobramos injustamente los honorarios”. 
      Hoy estamos ante una nueva instancia. Sabemos de alguna manera las eventuales y supuestas rece-
tas económicas, que cada uno podrá analizar y hacerse una opinión, pero nosotros los médicos carece-
mos de información básica en lo que nos toca más de cerca, porque la sufrimos todos los días.
Esperamos ansiosos conocer los planes y programas, porque la crisis está y se profundiza. Deseamos
ser convocados, para dar nuestra opinión, para aportar  nuestra mirada,
       Somos plenamente conscientes que esta crisis no es de la salud, sino del sistema de salud y como lo
hemos dicho públicamente, ese  sistema en crisis que viene de lejos, pone en riesgo la atención sanitaria.
      Festejemos  el orgullo de ser médicos, pero reclamemos diálogo.  Tenemos para aportar, para deba-
tir, para consensuar soluciones.

Dr. Héctor Rolando Oviedo
Presidente

Consejo de Médicos de la Provincia de Córdoba

la jUnta direCtiVa del consejo de médicos
desea a todos los ColeGas Un aÑo nUeVo PletÓriCo de realiZaCiones



E T H I C AP Á G I N A  5

NUESTRA PORTADA
El óleo del pintor inglés Luke Fildes, pintado en 1891, es considerado por los críticos como un
cuadro emblemático de la medicina. En la obra, según de descripción del Dr. Alfredo Buzzi,
aparece una niña que yace en una cama improvisada entre dos sillas en el interior de una casa
rústica y pobre. Su rostro pálido está iluminado por una lámpara en la mesa, que tiene la pan-
talla angulada para conseguir ese efecto. Al lado de la lámpara hay una taza de té, que segu-
ramente ayudó a pasar una larga noche. Del otro lado de la lámpara hay una botella con la
mitad de su contenido, probablemente alguna medicina que le estuvo administrando a la
pequeña paciente. El cuenco y la  jarra que están en el banco (al frente y a la derecha del cua-
dro) seguramente fueron usadas para bajar la fiebre de la niña. El médico, vestido de traje, está
sentado junto a su paciente, mirándola con ansiedad. Pareciera que a la vez tiene la esperanza
de que la niña se cure, pero teme que eso no ocurra: experimenta el drama de enfrentarse a
sus propias limitaciones, una confrontación que forma parte de la práctica médica diaria.
Podría haberse retirado y haber regresado a la mañana siguiente, pero decidió quedarse
acompañando a su paciente y su familia hasta el desenlace. Para Marcelo y Eva Miranda, médi-
cos. Este cuadro se ha convertido en un ícono del compromiso médico, del afán de ayudar a
los enfermos y sus familias, así como de la repercusión en su propia persona de la frustración
ante la imposibilidad de sanar en una época con tan pocos recursos terapéuticos. Creímos que
merecía estar en nuestra portada recordando nuestro día.
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Reunión de CONFEMECO

l Consejo Federal de Entidades Médicas

Colegiadas, CONFEMECO, se reunió el pasado 24

de noviembre en la ciudad de Córdoba. Los

temas que integraban la agenda de trabajo fueron:

n Aprobación del marco de referencia de la Sociedad de

Cirugía Plástica y Reparadora.

n Acreditación de Medicina Estética.

n Resumen de la reunión con los ministros de salud.

n Temario para la disertación del decano de la Facultad

de Medicina de la Universidad de Buenos Aires, en Buenos

Aires.

n Honorarios médicos, reclamos y medidas a tomar en el

futuro.

n Informe de la Asociación Médica Mundial sobre la salud

mental de los médicos.

       En el marco de la reunión, se aprobó un comunicado,

con relación al proceso electoral, que expresa “que definido

ya el futuro gobierno de nuestro país, Confemeco felicita a las

diferentes autoridades electas en todas las jurisdicciones y

niveles, en especial al Presidente Electo Sr. Javier Milei”. 

        “El sector de la Salud atraviesa una situación crítica de

proporciones, tanto por la situación laboral y de honorarios

CÓRDOBA FUE SEDE
DE LA REUNIÓN DE CONFEMECO

E
Los doctores Gustavo Arturi, secretario; Mauricio Eskiinazi, presidente y Héctor Rolando Oviedo, Secretario de Comunicaciones y titular
del  Consejo Médico de la Provincia de Córdoba, dando comienzo al encuentro
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de sus profesionales, como por la dificultad para la adquisición

de insumos y medicamentos, sumado al retraso en el financia-

miento tanto del sector público como del sector privado”.

        “A esto debe incorporarse una carencia de recursos

humanos inédita en nuestro país, producto de las vergonzo-

sas retribuciones que perciben nuestros médicos. Instamos a

las nuevas autoridades municipales, provinciales y naciona-

les a trabajar de manera conjunta, generando consensos que

nos permitan salir de este marasmo, razón por la cual nos

ponemos a vuestra disposición, con el objeto de contribuir a

garantizar el derecho a la salud de la población. Solo reci-

biendo una buena atención de nuestra salud, podremos

gozar del privilegio de la libertad”.

       Días después, Confemeco, con el apoyo de todos sus

miembros, expresó públicamente su  solidaridad con los

colegas pediatras de la ciudad de Santa Fe, a través del Dr.

Carlos Daniel Alico, con el fin de respaldar las medidas gre-

miales que han promovido, en defensa de sus legítimos

derechos de luchar por una justa retribución a vuestro tra-

bajo. El comunicado expresa que “Deploramos las presio-

nes y amenazas promovidas por los financiadores de la salud,

con el fin de sabotear sus dignos reclamos, que solo aspiran a

satisfacer las necesidades de supervivencia familiar.”

telemedicina, un proyecto del CMPC
       Durante el cónclave de Córdoba,  el Dr. Oviedo realizó

la Presentación del proyecto Telemedic.AR, una propuesta

del Consejo Médico de Córdoba, cuyo objetivo es crear un

sistema digital de telemedicina en Argentina. El proyecto

cumple con los estándares de OPS/OMS y utilizaría matrí-

culas médicas de CONFEMECO para respetar autonomías.

La idea es desarrollar un sistema de información en la

nube, facilitar acceso a medicina de calidad a lugares

remotos e integrar plataformas de Telecom, Mobbex, AWS,

Huawei, Webex Cisco, Oracle.  
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INSTITUCIONALES Asamblea Anual Ordinaria y Extraordinaria

l sábado 25 de noviembre se desarrolló en la

sede del Consejo la Asamblea Ordinaria de

Delegados de Distritos, que representa a todos

los colegas de la Provincia.

       La reunión fue encabezada por su presidenta, la Dra.

Nora Castro, y en ella se trataron diversos puntos relevan-

tes para la institución y para los colegas. 

       En el primer tramo del encuentro, se aprobó el acta de la

sesión que se realizó el año anterior, la memoria anual 2022-

2023; así como el balance y estados contables del periodo

2022-2023 y el presupuesto anual del periodo 2023-2024. 

       Asimismo, se resolvió por mayoría aprobar el aumento

de la cuota anual que deberán pagar los matriculados

para 2024, que será de 70.800 pesos.

       Además, se realizó una Asamblea Extraordinaria, en la

que según estaba previsto en el Orden del Día, se votó por

unanimidad la incorporación como revisores de cuentas

para el periodo 2023-2024 de la Dra. Nélida Catalina

Pussetto y del Dr. Eduardo Orlando Sacripanti Basaldúa.

       En tanto, también se aprobó por unanimidad la elec-

ción del Dr. Pedro Funes como Miembro Titular del

Tribunal de Ética para el periodo 2023-2029 y para el cargo

de Miembro Suplente a la Dra. Ana Karina Remonato.

También como miembro suplente se votó a Andrea Paola

Galiano para completar el periodo (2023-2025). 

       En tanto, para el cargo de Miembro Titular del Tribunal

de Apelaciones para el periodo 2023-2029 fue votado uná-

nimemente el Dr. Mario Esteban Oviedo y como Miembro

Suplente del Tribunal de Apelaciones para igual periodo

fue votada la Dra. María Laura Cal. 

E

EL ÓRGANO MÁXIMO DE CONDUCCIÓN DEL CONSEJO DE MÉDICOS APROBÓ LA MEMORIA Y BALANCE, CORRESPONDIENTE AL PERIO-
DO 2022-2023 PRESENTADO POR JUNTA DIRECTIVA Y LOS ÓRGANOS AUTÓNOMOS. ASIMISMO PRESTÓ SU CONSENTIMIENTO AL PRO-
YECTO DE PRESUPUESTO PARA EL AÑO 2024 Y REALIZÓ DESIGNACIONES PARA TAREAS INSTITUCIONALES.

SE REUNIÓ EL
CONSEJO DE DELEGADOS



159 colegas llegaron a la meta

ás de 150 profesionales recibieron su diplo-

ma en una ceremonia en la que no faltó la

presencia de familiares y allegados, destaca-

dos por todos como los grandes compañeros de ruta. 

Apenas dos días después de la asunción de nuevas autori-

dades de Gobierno en diversas jurisdicciones, el acto

contó con la presencia del flamante ministro de Salud de la

Provincia, Dr. Ricardo Pieckenstainer, tras sólo 12 horas de

haberse hecho cargo de la cartera sanitaria. 

        El encargado de presentarlo fue el presidente del

Consejo, Héctor Rolando Oviedo, quien destacó: “Hemos

vivido el domingo una jornada importante en nuestro país. No

sólo por el aniversario de 40 años continuos de democracia, sino

por el traspaso de mando del gobierno nacional, provincial y

municipal. Por eso es muy grato para nosotros recibir al flaman-

te ministro en una de nuestras ceremonias más importantes”. 

       Posteriormente, el Dr. Pieckenstainer confirmó: “Esta es

mi primera actividad pública como ministro; estoy entrenan-

do título”. “Me pone muy contento ver a este lugar repleto de

gente –continuó–, Me pone muy feliz y los felicito. Ustedes

son la camada de especialistas que se ha formado en las con-

diciones más arduas de cómo se aprende la medicina”.

“Muchos de ustedes deben haber ingresado en 2019 y, algu-

nos, en 2020, con entre tres y cuatro años de formación. Y

seguramente aquellos que optaron por ser emergentólogos,

terapistas, clínicos, se llevaron muy buena parte de la pande-

mia, así que imagino que el entrenamiento que tienen es de

primer nivel”, agregó y se llevó el aplauso del auditorio.

       También recalcó el esfuerzo de familiares y amigos.

“Este entrenamiento no sólo depende de ustedes, sino de

quienes los acompañaron”, señaló en ese sentido. 

       El ministro afirmó que los graduados se enfrentarán a

una nueva pandemia, a la que llamó “la pandemia sin bar-

bijo” y destacó que habrá cambios en el escenario nacional

tras la adopción de medidas “por las cuales vamos a tener

que pasar todos y que inicialmente van a ser muy duras”.

M

CON EL AUDITORIO DE NUESTRA INSTITUCIÓN COLMADO, EL MARTES 12 DE DICIEMBRE SE REALIZÓ LA SEGUNDA COLACIÓN DE ESPE-
CIALISTAS DEL AÑO. EL EVENTO CONTÓ CON LA PRIMERA PARTICIPACIÓN DEL MINISTRO DE SALUD, RICARDO PIECKENSTAINER EN UN

ACTO PÚBLICO. 

LOS NUEVOS ESPECIALISTAS
RECIBIERON SU CERTIFICADO
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“Tenemos incertidumbre sobre el impacto que tendrán en la

sociedad, en todos nosotros, en nuestra forma de vivir, en el

funcionamiento del sistema de salud, en el funcionamiento

de las instituciones sanitarias y en la forma de practicar la

profesión”, planteó. 

        “Surgirán nuevos problemas, que sabrán sortear porque

han pasado la pandemia”, proyectó. “Ojalá ustedes sean la

camada de especialistas que vienen a cambiar las cosas”, cerró. 

       Posteriormente, tomó la palabra en nombre de todos

los egresados el Dr. Favio Montoya, especialista en

Medicina General de Cabecera, Familiar y de la

Comunidad.

       “Este certificado marca el final de un viaje desafiante, en

el cual pusimos todo nuestro empeño y anhelos para comple-

tar nuestra formación, en lo que creímos y creemos podíamos

servir mejor y más plenamente nuestro compromiso profesio-

nal”, manifestó. Y prosiguió: “El camino no fue sencillo. Nos

enfrentamos a grandes desafíos que pusieron a prueba nues-

tra templanza y amor a la profesión”. “Hoy parece lejano,

pero atravesamos duros momentos de una pandemia que

nos obligó a trabajar sin descanso, a sentirnos impotentes

ante tanta muerte, sobre todo cuando nos tocó despedir a

compañeros y amigos que se fueron cumpliendo su labor con

valentía”, completó.

       Montoya recalcó que la camada completó su especiali-

dad “en tiempos donde el sistema de salud se ahonda en una

crisis que a veces es inviable de sostener”. Y amplió: “Una cri-

sis en la que se precariza nuestra profesión y nos requiere

esfuerzos exagerados disfrazados de ‘vocación médica’. En la

que los médicos residentes dejan de ser médicos en forma-

ción para ser el principal sostén de dicho sistema”.

       Para concluir, el graduado citó al Dr. René Favaloro: "En

cada acto médico debe estar presente el respeto por el

paciente y los conceptos éticos y morales; entonces, la ciencia

y la conciencia estarán siempre del mismo lado, del lado de la

humanidad. Ha llegado el momento de detener el constante

giro de nuestro planeta, examinarlo, examinarnos, hacer el

diagnóstico correcto y buscar juntos el tratamiento adecua-

do. Sólo lo lograremos si entendemos que estamos convoca-

dos por un compromiso ineludible: debemos luchar por una

sociedad más justa y equitativa, sin prejuicios de ninguna

índole".

       A su turno, en representación de la Junta Directiva se

pronunció el Dr. Mario Vignolo. “Bienvenidos a su casa. Es

un orgullo y un honor tenerlos acá”, fue la frase elegida para

comenzar su intervención. Destacó que los especialistas

deberán estrenar su título en condiciones no ideales, por

un contexto marcado por el cierre de instituciones y las

difíciles condiciones para el ejercicio profesional. 

       “Acuérdense de que, cada mañana, la primera prenda

que se ponen es la actitud. La actitud nos dará la herramienta

principal, que es la empatía”, añadió. 

       Vignolo recomendó: “Aprendan de todos. De algunos, lo

que hay que hacer. De otros, lo que no hay que hacer nunca”.

E insistió en que “no puede ejercerse la medicina si no tene-

mos actitud, si no tenemos empatía”. 

       El médico forense afirmó que la empatía “es la madre

de la relación médico-paciente y de la relación médico-

pariente”. Destacó, asimismo, que cada vez hay más méto-

dos complementarios en la medicina, pero que son eso:

“complementarios” de la observación del profesional. 

       “El Consejo tiene las puertas abiertas para todos.

Mientras seamos médicos, nos tendremos que seguir forman-

do. No vamos a ser nunca todólogos, pero sí buenas perso-

nas. Cualquiera es doctor, pero no cualquiera es señor”, con-

cluyó Vignolo. 

INSTITUCIONALES
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Asumió la presidencia la colega María E. Peisino

a Federación de Profesionales de Córdoba

(Fepuc) renovó las autoridades por el período

2023-2025. Durante la Asamblea General

Extraordinaria, la médica María Eugenia Peisino fue ele-

gida presidenta de la institución y estará acompañada

por el abogado Lucas Raúl Ujaldón como vicepresidente.

       La médica veterinaria Natalia Elstner desempeñará el

rol de secretaria de la entidad y la odontóloga Cristina

Escudero Cantcheff como prosecretaria. Asimismo, la con-

tadora pública Adriana Beatriz Avaca ocupará la tesorería

junto al agrónomo Sergio Rang como protesorero.

       La Comisión Revisora de Cuentas quedó conformada

por la corredora inmobiliaria María Gabriela Bertolino, el psi-

cólogo Jesús Elías Dib Ashur y la bioquímica Silvia Ligorria.

       Peisino, al ser nombrada al frente de la Fepuc, agradeció

la confianza depositada por la asamblea y resaltó que el

camino del sector “es la construcción colectiva”. “Tendremos

el desafío seguramente de abordar problemáticas emergentes

que surgirán como consecuencia del escenario económico

nacional que nos atravesará en los próximos tiempos y estare-

mos atentos para garantizar la defensa del trabajo digno,

de calidad y bien remunerado de los profesionales de la

provincia”, resaltó la flamante presidenta.

       Y añadió: “Asumo con mucho entusiasmo -agregó- la

responsabilidad de defender la jerarquía y el prestigio de los

profesionales de Córdoba. Desde el Consejo de Médicos, insti-

tución que represento, estamos convencidos que el camino es

la construcción colectiva, por eso resalto la importancia del

plan de trabajo 2023/2025 que ha sido elaborado entre todos

como resultado de una capacitación en planificación estraté-

gica y ejemplifica en parte está construcción conjunta”.

1.  Prensa FEPUC

El Consejo de Médico de la Provincia de Córdoba, a través de su Junta Directiva, 
saluda y felicita a la colega María Eugenia Peisino y le desea éxito 

en este nuevo compromiso.

L

NUEVAS AUTORIDADES
EN LA FEPUC1
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FESTEJAMOS EL DÍA DEL MÉDICO

l sábado 2 de diciembre, el Consejo anticipó la

celebración del Día del Médico, que se conmemora

todos los días 3 del último mes del año, con la

entrega de los Premios Bergoglio y un show de tango, que

cerró el acto.

         Nuestra entidad otorga esta distinción desde hace

nueve años –aunque algunas categorías, como al Mejor

Trabajo Científico de Médico en Formación y las de

Comunicador Social en Salud, se crearon en 2022, con el fin

de reconocer el trabajo de los jóvenes médicos su

compromiso y la excelencia en el desarrollo profesional y el

aporte a una mejor calidad de vida de la población, así

como  a una información precisa en materia de salud.

         Participaron del evento las siguientes autoridades: la

ministra de la Mujer, Mg. Claudia Martínez; en

representación de la Ministra de Salud, Gabriela Barbás, el

director de Hospitales de Capital, Dr. Carlos Giordana; el

secretario de Adicciones del Ministerio de Salud del

Ministerio de Salud, Dr. Darío Gigena Parker; la subsecretaria

de Discapacidad, Rehabilitación e Inclusión del Ministerio

de Salud, Dra. María Teresa Puga, y la secretaria de Salud

Mental del Ministerio de Salud, Lic. María Pía Guidetti.

También asistieron la Defensora de los Derechos de las

Niñas, Niños y Adolescentes de la Provincia, Dra. Amelia

López; la Jefa de Certificación de Discapacidad de la

Provincia, Dra. Andrea Lardone; la representante del

Círculo Médico de Córdoba, Dra. Analía García; la Directora

de la Escuela de Kinesiología y Fisioterapia de la Facultad

de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de

Córdoba, Prof. Lic. Marcela Rivarola, y el Director General

de Capacitación y Formación de Salud del Ministerio de

Salud, Santos García Ferreira y la diputada nacional Natalia

de la Sota.

         En tanto, el decano de la Facultad de Ciencias Médicas

de la UNC, Prof. Dr. Rogelio Pizzi, envió una carta muy

particular: por un lado, de disculpas por no poder asistir

porque se encontraba en el Vaticano, y, por otro lado, para

agradecer nada menos que el premio que obtuvo esa

noche su padre, Dr. Hugo Pizzi, al Aporte Científico y/o

Académico. 

         “Me dirijo a Ud. a fin de agradecer el otorgamiento del

Premio Bergoglio a mi padre, Dr. Hugo Luis Pizzi, Profesor

Emérito de la Universidad Nacional de Córdoba. Este

reconocimiento a su trayectoria médica, científica y de

compromiso solidario es un orgullo que, como hijo, debo

reconocer; y, sin lugar a dudas, considerar esta mención tan

honorífica como guía para mi camino”, señaló en una nota

dirigida al presidente del Consejo, Héctor R. Oviedo.

“Lamento profundamente no poder compartir este momento

significativo para mi padre y mi familia, debido a

compromisos previamente asumidos por haber sido invitado

por la Academia Pontificia del Vaticano para disertar en el VII

Seminario Internacional de Ética en el Gerenciamiento de la

Salud”, añadió.

COMO YA ES HABITUAL, AÑO TRAS AÑO, EL CONSEJO DE MÉDICOS HIZO ENTREGA DE LOS PREMIOS BERGOGLIO, CON PRESENCIA

DE NUMEROSOS COLEGAS Y PÚBLICO EN GENERAL, QUE COLMARON NUESTRO AUDITORIO DR. MARIO DANIEL FERNÁNDEZ.

SE ENTREGARON LOS PREMIOS
PROF. DR. REMO M. BERGOGLIO 2023

E
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         También remitieron salutaciones el secretario de Salud

del Ministerio de Salud, Dr. Sergio Metrebian; el secretario

de Salud de la Municipalidad de Córdoba, Dr. Ariel

Aleksandroff; el rector de la UNC. Mg. Jhon Boretto; el decano

de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad

Católica de Córdoba, Dr. Enrique Majul, y el rector del

Instituto Universitario de Ciencias Biomédicas de Córdoba,

Dr. Luis María Amuchástegui. Asimismo, el por entonces

viceintendente e intendente electo, Daniel Passerini, envió

una plaqueta en la que destaca la premiación. 

         El primer premiado de la noche fue el elegido por voto

popular como “Médico Solidario”. Este galardón es

entregado por nuestra entidad junto con ELDOCE TV. El

ganador fue Martín Borgonovo, quien desempeña su

actividad en el Centro de Atención Primaria de la Salud Juan

Pablo Segundo. 

         En representación de ELDOCE TV habló el jefe de

Comunicaciones y Relaciones Institucionales, Gustavo

Bernaus, quien señaló la importancia de destacar la

solidaridad en el marco de la crisis que atraviesa el país y

que afecta diferentes aspectos de la sociedad. 

         Bernaus y Oviedo entregaron el premio a Borgonovo,

quien, emocionado, agradeció al Consejo y reconoció el rol

del coordinador General de los Centros de Atención

Primaria de la Salud (CAPS), Andrés Córdoba, quien estaba

presente en el auditorio. “Con él, logramos la inspiración

para mejorar el sistema”, apuntó. Asimismo, felicitó a los

otros dos nominados: la Dra. Stella Maris Moreno y el Dr.

Mario Galetto. 

         Finalmente, agradeció el apoyo incondicional de su

esposa, Romina, y de su hija, Juana. 

PreMio al MÉdiCo solidario
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         El siguiente premio fue para la Trayectoria Profesional

y lo recibió la Dra. María Teresa “Marité” Puga. La entrega

fue realizada por la tesorera de la Junta Directiva del

Consejo, Dra. María Cristina Ferrer, y por la vocal Dra. Carla

Carta. Además, representantes de la Biblioteca Provincial

para Personas con Discapacidad Visual entregaron una

plaqueta de reconocimiento escrita en braille y la

integrante del Comité de Rehabilitación Médica de nuestra

institución, Hebe Castillo, dedicó también unas palabras en

las que destacó la acción de Marité en la Subsecretaría de

Discapacidad, Rehabilitación e Inclusión del Ministerio de

Salud. 

         Al momento de agradecer la distinción, la premiada

hizo pasar a sus nietos, Felipe y Lorenzo, quienes la

acompañaron en el escenario. “La trayectoria es toda una

vida, por eso a mi familia es a la primera a la que agradezco”,

explicó. En segundo lugar, expresó su gratitud hacia los

colegas: “A los médicos, a las autoridades y a quienes no

son autoridades. Aquí estamos los que nos queremos”.

Finalmente, se definió como una defensora de las políticas

públicas. “En un país incierto, apostamos por la salud

pública, la educación pública, en los que no debemos ceder

ni retroceder”, añadió. 

PreMio a la traYeCtoria ProFesional
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         A continuación, Oviedo y el vicepresidente del

Consejo, Diego Bernard, entregaron el Premio al Aporte

Científico y/o Académico al Prof. Dr. Hugo Luis Pizzi. “Qué

placer estar entre pares y gente tan querida”, comenzó. En

su discurso, reveló una historia que sorprendió a varios de

los presentes. “Todo el mundo me identifica con la UNC,

pero con el Consejo tengo una historia especial”, comenzó.

Contó que, durante la epidemia de toxoplasmosis en la

década de 1970, la empresaria Amalia Lacroze de Fortabat

le ofreció recursos para la creación de la Fundación

Argentina para el Estudio de la Toxoplasmosis, con la cual

colaboraron también el escritor Manuel Mujica Lainez y la

actriz y conductora Mirtha Legrand. Pizzi rememoró que el

entonces Presidente del Consejo, Antonio Cristina, lo alentó

a aceptar la ayuda y a emprender la acción que contribuyó

a disminuir la incidencia de casos. “Había 13 de cada mil

nacidos vivos y hoy hay entre dos y 2,5”, detalló. 

         Pizzi también tuvo palabras de agradecimiento para

el expresidente Dr. Andrés De León y para el actual, Dr.

Héctor R. Oviedo. 

PreMio al aPorte CientÍFiCo
Y/o aCadÉMiCo
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         El galardón al Mejor Trabajo Científico de Médico en

Formación fue para la Dra. Lucía Alejandra Cabrerizo

Suaznabar, a quien le entregaron su plaqueta los vocales

Dra. Eugenia Peisino y Dr. Diego Almada. Su trabajo, que

corresponde al campo de la psiquiatría infantil y juvenil, se

denomina “Progresión del Trastorno Negativista Desafiante

en la infancia a disocial de la personalidad en la

adolescencia y su evolución antisocial de la personalidad

en la edad adulta”. Fue elegido porque obtuvo el mayor

puntaje de todos los evaluados, para lo cual se utilizaron los

criterios establecidos en el protocolo vigente, entre ellos,

su actualidad y su proyección social.

         Entre los destinatarios de sus agradecimientos,

Cabrerizo Suaznabar incluyó al país, que –dijo– “me abrazó

como una segunda patria” y al Consejo de Médicos por

“visibilizar la salud mental”. También mostró gratitud hacia

sus pacientes y su familia y destacó que su madre estaba

viendo la ceremonia vía on line desde Bolivia.

PreMio al Mejor traBajo CientÍFiCo
de MÉdiCo en ForMaCiÓn
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         La siguiente en recibir el premio fue la periodista del

diario Comercio y Justicia, Ana Carolina Klepp, miembro

de la Red Argentina de Periodismo Científico, quien fue

reconocida en la categoría “Comunicador Social en Salud”

y a quien le entregaron la plaqueta el Dr. Bernard y Adolfo

Moyano Crespo, vocal de la Junta Directiva de nuestra

institución. “Es un honor recibir este premio que lleva el

nombre de un inspirador en valores como la ética, el

compromiso y la solidaridad. Muchas gracias al Consejo de

Médicos”, inició. Y añadió: “Cuando pienso en

comunicación en salud, pienso en una que contribuya a una

concepción social de la salud, con la relevancia que tiene:

la salud es un derecho humano”. “Juntos, acabamos de

atravesar la crisis sanitaria más grande del siglo con la

pandemia de Covid -19 y acá estamos: vivos,

comprendiendo hoy que ya no somos los mismos y que

justamente esto nos dejó muchas enseñanzas. La

enseñanza que quiero resaltar hoy es el valor de la salud y

el rol que tiene cada uno de los que estamos en esta sala

para cuidarla y defenderla”, continuó.

PreMio al CoMUniCador
soCial en salUd
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         El último premio de la noche correspondió a la

categoría “Comunicador Social en Salud Honorífico” y fue

entregado al periodista y conductor de Cadena 3 José

Gregorio “Rony” Vargas, quien estuvo acompañado por

su familia. La distinción, en su caso, fue entregada por

Héctor R. Oviedo y por el secretario de la Junta Directiva,

Jorge Mainguyague. 

         “Qué bellas palabras, qué linda reunión”, recalcó Rony

al subir al escenario. El también maestro destacó que es al

médico a quien se acude ante un problema de salud y es

quien “pelea la situación y lucha” para la recuperación.

Señaló que en ese momento de emoción sentía que las

palabras se empequeñecían porque hablaba el corazón, el

cual -afirmó- le señalaba: “creo que no te equivocaste”.

         Vargas destacó el rol que tuvieron en su programa

médicos que abordan temas de salud, como el Dr. Manuel

Nogales Mendoza, especialista en tabaquismo. “Nosotros

les dimos toda la libertad”, enfatizó. Finalmente, se

despidió: “Señoras, señores. Doctores. Muchas gracias, me

siento muy feliz”.

         Las últimas palabras estuvieron a cargo del presidente

del Consejo. Héctor R. Oviedo hizo un repaso por los

discursos de los galardonados y señaló que no fue difícil

elegir a los premiados, porque todos merecían el

reconocimiento. Luego, hizo alusión al contexto. “Vivimos

momentos de incertidumbre”, manifestó y calificó el rol de

los colegas reconocidos como el de “un faro” y subrayó la

importancia de “cuidar la salud pública”.

PreMio HonorÍFiCo a la traYeCtoria
CoMUniCador soCial en salUd



E T H I C AP Á G I N A  2 2

DE INTERÉS MÉDICO

Trabajo que forman parte 

de la Muestra Itinerante 

“La muerte digna e ilustrada”, 

organizada por la asociación 

Derecho a Morir 

Dignamente.
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La importancia de un Registro para expresar la voluntad anticipada

EL RECIENTE CASO,  DOLOROSO Y TRÁGICO, DEL PACIENTE J.S. QUE TRAS SUFRIR UN ACCI-
DENTE (O AGRESIÓN, NO SE SABE) ESTUVO INTERNADO EN EL HOSPITAL DE URGENCIAS DE

NUESTRA CIUDAD, DURANTE OCHO MESES, EN QUE SUS FAMILIARES RECLAMABAN EL RETIRO,
COMO PREVÉ LA LEY, DE RETIRAR EL SOPORTE VITAL QUE LOS MANTENÍA EN VIDA ARTIFICIAL

Y QUE ANTE LA NEGATIVA DE LOS COLEGAS TRATANTES, SE JUDICIALIZÓ, RENOVANDO UNA

POLÉMICA QUE APARENTEMENTE HABÍA SIDO SUPERADA A TRAVÉS DE LO PRESCRITO POR EL

NUEVO CÓDIGO CIVIL Y LAS LEYES NACIONAL Y PROVINCIAL SOBRE EL DERECHO A UNA

MUERTE DIGNA. DICHAS LEYES ADMITEN DOS PROCEDIMIENTOS: POR UN LADO, EL REGISTRO

ÚNICO DE VOLUNTADES ANTICIPADAS, A TRAVÉS DEL QUE CADA CIUDADANO EXPRESA SUS

PREFERENCIAS SOBRE LOS CUIDADOS MÉDICOS QUE DESEA RECIBIR, EN CASO QUE POR SU

SITUACIÓN NO PUEDA EXPRESAR SU VOLUNTAD. EN CASO DE NO ESTAR REGISTRADO Y

ENCONTRARSE EN VIDA VEGETATIVA, LOS FAMILIARES ESTÁN AUTORIZADOS PARA SOLICITAR

EL DERECHO A UNA MUERTE DIGNA.  EN EL PROCESO SE RECHAZARON DOS FALLOS PREVIOS

QUE DABAN LUGAR AL PEDIDO DE LA FAMILIA, QUE FUERON RATIFICADOS POR EL TRIBUNAL
SUPERIOR DE JUSTICIA, QUE NO FUE APELADO POR EL HOSPITAL DE URGENCIA.  LOS FUN-
DAMENTOS DEL FALLO EXPRESA, SEGÚN LA VOZ DEL INTERIOR; QUE CÓRDOBA “NO PUEDE

SOCAVAR” LO QUE EL CÓDIGO MANDA. Y AGREGA: LA CONFIGURACIÓN DE LA DIGNIDAD

DE UNA PERSONA ES UNA ATRIBUCIÓN AUTÓNOMA Y PERSONALÍSIMA DE CADA UNA. EL RES-
PETO DE LOS DERECHOS NO PUEDE QUEDAR SUPEDITADO AL ESTADO CLÍNICO DE UN PACIEN-
TE. SI SE EXIGIERA EL PLAZO DE DOCE MESES, SÓLO SE AGRAVARÍA SU SITUACIÓN DE VULNE-
RABILIDAD Y SE LO COLOCARÍA EN UNA PEOR SITUACIÓN –Y DESIGUAL EN TÉRMINOS DE

DERECHOS CONSTITUCIONALES- RESPECTO DE UNA PERSONA QUE VIVIERA EN OTRA PROVIN-
CIA Y QUE, EN LAS MISMAS CIRCUNSTANCIAS CLÍNICAS, NO ESTARÍA SUJETA A LA MISMA RES-
TRICCIÓN.
EL REGISTRO MENCIONADO NO HA TENIDO LA SUFICIENTE DIVULGACIÓN, POR LO QUE EL

MINISTERIO DE SALUD, DECIDIÓ RECORDAR SU ALCANCE. ETHICA DIGITAL PUBLICA EL

TEXTO COMPLETO, PARA CONTRIBUIR A SU CONOCIMIENTO.

EN TORNO 
A LA MUERTE DIGNA
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de CÓMo aCCeder al reGistro
OBJETIVOS

n La declaración permite conocer las preferencias de la

persona sobre los cuidados a recibir ante situaciones que

le impidan comunicarlo.

n El Registro está a cargo del Área de Bioética de la cartera

sanitaria.

n Puede acceder toda persona mayor de edad, con capa-

cidad de comunicar su decisión y de conocer su alcance. 

       La Declaración es el documento por el que una persona

manifiesta por adelantado y de forma escrita su volun-

tad respecto a los cuidados y tratamientos que desea o no

recibir ante situaciones que le impidan comunicarlo.

       De esta manera, tanto familiares como profesionales,

pueden conocer y tener en cuenta las preferencias

sobre cómo la persona quiere ser atendida si se enferma o

presenta una afección de carácter irreversible o incurable,

y pierde su capacidad de tomar decisiones.

        Esta posibilidad se encuentra en consonancia con lo esta-

blecido en el Código Civil y Comercial, las Leyes 26.529 y 26.742

(de derechos de los pacientes y la de muerte digna nacional) al

igual que la ley provincial 10.058 y su modificatoria, ley 10.421.

CÓMO ACCEDER A REALIZAR LA DECLARACIÓN

       Para iniciar el proceso o conocer más, se debe enviar

un correo al Registro de voluntades anticipadas, depen-

diente del Área de Bioética de la cartera sanitaria, expre-

sando la intención de realizar la declaración. La casilla para

mandar el mail es registro.dva@cba.gov.ar.

       Luego, desde el Registro se contactarán para coordinar

un encuentro presencial o virtual, para aclarar dudas y

brindar la información necesaria de acuerdo a cada caso.

Si se concreta la firma del documento de Directiva de

Voluntad Anticipada, se avanza en la resolución del Registro

y del expediente digital, y se notifica a través de CIDI.

       Cabe destacar que el procedimiento prevé que la per-

sona pueda incluir la designación de un representante,

como encargado -llegado el caso- de informar esta

voluntad a los equipos de salud.

       En Córdoba, la declaración se realiza de manera pre-

sencial en la oficina del Registro, ubicado en la

Maternidad Provincial Juan B. Bustos (Av. Vélez Sarsfield

2221), sin necesidad de contar con el servicio de un escri-

bano ni funcionario judicial. De no poder trasladarse o

tener alguna dificultad, se articula con otros organismos,

como la Red Provincial de comités hospitalarios de bioéti-

ca, o referentes en las distintas instituciones de salud para

facilitar la realización de la directiva anticipada. Es impor-

tante aclarar que, si alguna persona ya tiene hecho su regis-

tro con escribano, la documentación es válida también.

REQUISITOS

n Ser mayor de edad.

n Tener Documento de Identidad Nacional, y si designa un

representante, también debe contar con su DNI y concurrir

junto al declarante.

n Estar en condiciones de comunicarse por alguna vía a fin

de expresar su voluntad.

n Comprender los alcances de sus decisiones.

n Poder firmar o dejar constancia de su acuerdo con el

documento (firma manuscrita, huella digital, etc.).

SOBRE EL REGISTRO

       El Registro tiene como función asegurar el adecuado

procedimiento de recepción, inscripción y notificación

de cada una de las voluntades anticipadas.

       Fue creado para dar cumplimiento a la Ley 10.058 de

la provincia de Córdoba, que tiene por objeto establecer,

regular y garantizar el derecho que tiene cualquier per-

sona a decidir en forma anticipada su voluntad respecto a

la negativa a someterse a medios, tratamientos o pro-

cedimientos médicos de obstinación terapéutica o futili-

dad que pretendan prolongar de manera indigna su

vida como así también sus deseos.

EL EJERCICIO DE ESTE DERECHO PERMITE:

n Realizar el diseño de un plan de cuidado.

n Indicar preferencias y necesidades del paciente para su

cuidado óptimo.

n Adecuada toma de decisiones.

n Planes para cada persona (individualizado).

n Respeto de la autonomía.

       Es importante aclarar que, si bien la declaración de

voluntad anticipada no tiene fecha de vencimiento para

su aplicabilidad, la persona puede revocarla en cualquier

momento, o introducir modificaciones en su directiva

original, las veces que considere necesario.

DE INTERÉS MÉDICO
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EN LA EDITORIAL DE NUESTRA REVISTA, EN SU EDICIÓN DE FEBRERO DEL 2020, SE AFIRMABA: “NUESTRO PAÍS Y EL MUNDO

SE ENFRENTAN, CON PREOCUPACIÓN, CONTRA TRES RIESGOS QUE TRANSITAN ENTRE ENFERMEDADES NUEVAS Y ENFERMEDA-
DES RE-EMERGENTES Y QUE EXIGEN RESPUESTAS QUE NO SON SOLO SANITARIAS –LA PRINCIPAL- SINO TAMBIÉN SOCIALES,
ECONÓMICAS, CULTURALES Y QUE EXIGEN ACCIONES MANCOMUNADAS ENTRE ESTADOS Y SOCIEDADES”. Y AÑADÍA: “EL
CONSEJO DE MÉDICOS DE LA PROVINCIA DE CÓRDOBA HA SEGUIDO Y SIGUE DE CERCA CADA UNA DE ESTAS ENFERME-
DADES, EN SU JUSTA DIMENSIÓN. EL DENGUE Y EL SARAMPIÓN SON NUESTROS ENEMIGOS CERCANOS”. LA PREOCUPACIÓN

SURGÍA PORQUE SE TRATABA DEL RETORNO DE ENFERMEDADES QUE EN MUCHAS NACIONES SE HABÍAN LOGRADO SUPERAR.
EN EL CASO DEL SARAMPIÓN, TODOS SABEMOS DESDE LA CIENCIA, QUE LA VACUNACIÓN ES LA ÚNICA FORMA DE PREVE-
NIRLO. EL CONSEJO ADVERTÍA QUE ESTÁBAMOS FRENTE A UN RETROCESO, QUE HABÍA DEBILITADO LA CONVICCIÓN DE QUE

LAS VACUNAS SALVAN VIDAS. EL GRAN LOGRO DE SU ERRADICACIÓN SE FUNDABA EN LA VIGENCIA DE UN CALENDARIO

OBLIGATORIO Y GRATUITO DE VACUNACIÓN, QUE INCLUÍA OTRAS ENFERMEDADES. EL EDITORIAL SEÑALABA SIN TAPUJOS

QUE ESE RETORNO SE PRODUCÍA POR FALTA DE CONTROLES ESTATALES. PERO TAMBIÉN, POR LA DESIDIA DE LOS MAYORES Y

LA IRRESPONSABILIDAD DE LOS PADRES Y MADRES QUE SE PLIEGAN A CAMPAÑAS, SIN FUNDAMENTO CIENTÍFICO ALGUNO,
OBJETANDO LA VACUNACIÓN Y QUE COMO NUEVO HECHO CULTURAL PREGONA UNA FORMA DE PENSAMIENTO MÁGICO,
QUE INFLUYE LAMENTABLEMENTE EN LA DISMINUCIÓN DE SU APLICACIÓN. A TRES AÑOS DE ESAS AFIRMACIONES Y PREOCU-
PACIONES, EL SARAMPIÓN SIGUE CRECIENDO COMO AMENAZA EN EL PAÍS Y EN EL MUNDO. HOY VOLVEMOS A DECIR LAS
VACUNAS SALVAN VIDAS. ETHICA DIGITAL OFRECE HOY LOS DATOS DEL CRECIMIENTO DEL SARAMPIÓN EN EL MUNDO,
COMO UN APORTE A LA TOMA DE CONCIENCIA DE LA SITUACIÓN: LOS CASOS AUMENTARON UN 18 % Y LAS MUERTES

AUMENTARON UN 43 POR CIENTO. LA FUENTE ES CDC GLOBAL.

EL SARAMPIÓN, UNA AMENAZA
NACIONAL Y MUNDIAL

EL RIESGO MUNDIAL
ras años de descensos en la cobertura de

vacunación contra el sarampión, los casos

conocidos en 2022 aumentaron un 18% y las

muertes aumentaron un 43% a nivel mundial (en com-

paración con 2021). Esto eleva el número estimado de

casos de sarampión a 9 millones y de muertes a 136.000,

principalmente entre niños, según un nuevo informe de la

Organización Mundial de la Salud (OMS) y los Centros para

el Control y la Prevención de Enfermedades (CDC) de

Estados Unidos.

       El sarampión sigue planteando una amenaza cada vez

mayor para los niños. En 2022, 37 países experimentaron

brotes grandes o perturbadores en comparación con 22

países en 2021. De los países que experimentaron brotes,

T
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Actualidad de la Campaña La Vacuna Salva Vidas

28 estaban en la

Región de África de la

OMS, seis en el

Mediterráneo Oriental,

dos en el Sudeste

Asiático y uno en la

Región de Europa.

       "El aumento de los

brotes de sarampión y

las muertes es asom-

broso, pero desafortu-

nadamente no es ines-

perado dada la dismi-

nución de las tasas de

vacunación que

hemos visto en los últi-

mos años", dijo John

Vertefeuille, director de

la División de

Inmunización Global

de los CDC. “Los casos

de sarampión en cual-

quier lugar represen-

tan un riesgo para

todos los países y comunidades donde las personas no

están vacunadas lo suficiente. Es fundamental realizar

esfuerzos urgentes y específicos para prevenir la enferme-

dad y las muertes por sarampión”. 

       Si bien en 2022 se produjo un modesto aumento en la

cobertura de vacunación mundial con respecto a 2021,

todavía había 33 millones de niños que omitieron una

dosis de la vacuna contra el sarampión: casi 22 millones

omitieron su primera dosis y otros 11 millones omitieron

su segunda dosis. La tasa mundial de cobertura de vacuna-

ción de la primera dosis, del 83%, y de la segunda dosis, del

74%, todavía estaba muy por debajo del 95% de cobertura

con las dos dosis necesarias para proteger a las comunida-

des de los brotes.

       Los países de bajos ingresos, donde el riesgo de muer-

te por sarampión es mayor, siguen teniendo las tasas de

vacunación más bajas, con sólo el 66%; una tasa que no

muestra ninguna recuperación del retroceso durante la

pandemia. De los 22 millones de niños que omitieron su

primera dosis de la

vacuna contra el

sarampión en 2022,

más de la mitad vive en

solo 10 países: Angola,

Brasil, República

Democrática del

Congo, Etiopía, India,

Indonesia, Madagascar,

Nigeria, Pakistán y

Filipinas.

“La falta de recupe-

ración de la cobertura

de la vacuna contra el

sarampión en los paí-

ses de bajos ingresos

después de la pande-

mia es una señal de

alarma para actuar. Al

sarampión se le llama el

virus de la inequidad

por una buena razón.

Es la enfermedad que

encontrará y atacará a

aquellos que no están protegidos”, dijo Kate O'Brien,

Directora de Inmunización, Vacunas y Productos

Biológicos de la OMS. “Los niños de todo el mundo tienen

derecho a estar protegidos por la vacuna contra el saram-

pión, que salva vidas, sin importar dónde vivan“ .

       Los CDC y la OMS instan a los países a encontrar y

vacunar a todos los niños contra el sarampión y otras

enfermedades prevenibles con vacunas y alientan a las

partes interesadas globales a ayudar a los países a vacunar

a sus comunidades más vulnerables. Además, para ayudar

a prevenir brotes, todos los socios sanitarios mundiales a

nivel global, regional, nacional y local deben invertir en sis-

temas de vigilancia sólidos y capacidad de respuesta a bro-

tes para detectar y responder rápidamente a los brotes.

       Los CDC y la OMS son miembros fundadores de la

Measles & Rubella Partnership (M&RP), una iniciativa global

para detener el sarampión y la rubéola. Bajo el paraguas de

la Agenda de Inmunización 2030 y guiado por el Marco

Estratégico contra el Sarampión y la Rubéola 2030, la

El sarampión se puede prevenir 
con dos dosis de vacuna específica.
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misión de M&RP incluye abordar la disminución de la

cobertura nacional de vacunación, acelerar la recupera-

ción de la pandemia de COVID-19 y acelerar el progreso

hacia la creación de un mundo libre de sarampión y rubé-

ola. La asociación también incluye a la Cruz Roja

Americana, Fundación Bill y Melinda Gates, Gavi, la

Alianza para las Vacunas, Fundación de las Naciones

Unidas y UNICEF.

nuestra campaña
       Durante el año 2019 y principios de 2020, el Consejo

lanzó una fuerte campaña, con el lema –como hemos recor-

dado-  “Las vacunas salvan vidas”. La definición de Junta

Directiva era clara y situada en el momento:  “Ante el creci-

miento de los grupos que se oponen al sistema de vacuna-

ción, el Consejo de Médicos de la Provincia de Córdoba se

pone al frente de una campaña que iniciamos en defensa de

su obligatoriedad regida por la Ley Nacional 22.909, desper-

tando conciencia social y reclamando una legislación com-

plementaria que asegure su cumplimiento”. 

       La institución era plenamente consciente que como

informaban estudios de la Organización Mundial de la

Salud (OMS), las campañas de vacunación evitan entre dos

y tres millones de muertes por año en el mundo, y son

reconocidas internacionalmente, desde la ciencia, como

una de las intervenciones de salud con mayor eficacia y

mejores resultados. 

       La idea de llevar adelante esta campaña nace, enton-

ces, de la necesidad de dar respuesta a una amenaza que

no comienza en el 2019, pero que se incrementa en aquel

año donde todavía no teníamos una pandemia mundial.

Los grupos antivacunas -hoy mucho más conocidos que

hace dos años cuando se iniciaba esta campaña- represen-

tan una tendencia irracional que niega la ciencia y se alza

contra uno de los logros más importantes de la medicina:

los beneficios de la vacunación en el desafío permanente

de salvar vidas. 

       Dejar de vacunar a sus hijos es una irresponsabilidad

que pone en riesgo su salud y una maldad, porque afecta

la salud de una sociedad”, denunciaban desde el CMPC

cuando se lanzó la campaña. Sin medias tintas, el Consejo

tomaba posición sabiendo que “la política de vacunación

en nuestro país ha sido, con distintas intensidades, una

práctica de avanzada a partir de su obligatoriedad y de la

incorporación permanente de nuevas aplicaciones, cuyos

beneficios forman parte de la historia de la salud, como un

hecho trascendente”. 

       “Estamos ante una amenaza a la salud pública”, rezaba

la convocatoria: “El Consejo de Médicos se pone al frente e

invita a las autoridades sanitarias en sus distintos niveles, a

las instituciones médicas, a las organizaciones sociales y

muy especialmente a los medios de comunicación, a

sumarse para iniciar: una campaña amplia de difusión de

los beneficios de la vacunación, a través de todos los

medios posibles. 
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os científicos han desarrollado pequeños

robots vivos, conocidos como anthrobots, utili-

zando células humanas capaces de moverse

en un entorno de laboratorio. La investigación, realizada

por equipos de la Universidad de Tufts y el Instituto Wyss

de la Universidad de Harvard, se basa en trabajos anterio-

res que crearon xenobots a partir de células madre de la

rana africana de uñas. Los anthrobots, cultivados a partir de

células traqueales humanas adultas, exhibieron diversas

formas y movimientos, mostrando potencial para estimu-

lar el crecimiento en neuronas dañadas en condiciones de

laboratorio.

       El estudio, publicado en la revista Advanced Science,

destaca la capacidad única de autoensamblaje de los anth-

robots, que crecen a partir de una sola célula. Algunos de

ellos son esféricos y totalmente cubiertos de cilios, mien-

tras que otros tienen forma de balón de fútbol y estaban

irregularmente cubiertos de cilios. Estos mostraron dife-

rentes formas de movimiento, algunos en líneas rectas,

otros en círculos cerrados, y algunos permanecieron en su

lugar y se movieron de manera ondulante. Sobrevivieron

hasta 60 días en condiciones de laboratorio.

       Además, el estudio reveló que los anthrobots, al

moverse sobre neuronas humanas dañadas en un plato de

laboratorio, parecían estimular el crecimiento en la región

afectada, aunque los investigadores aún no comprenden

completamente el mecanismo de curación. Este hallazgo

sugiere posibles aplicaciones médicas, aunque los experi-

mentos se encuentran en una etapa inicial.

       En general, los científicos no ven preocupaciones éti-

cas ni de seguridad con los anthrobots, ya que no se crean

a partir de embriones humanos y se biodegradan de

manera natural después de unas semanas, limitando su

existencia a un entorno de laboratorio específico.

(Fuente: (Proc Natl Acad Sci U S A. 2023 Oct)

DR. MARTÍN MOYA

L

INCREÍBLES ROBOTS CELULARES VIVOS 
CREADOS POR MICROTECNOLOGÍA CELULAR

AVANCES DEFINIDOS COMO REVOLUCIONARIOS
EN MEDICINA: ANTHROBOTS
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Ser padre consiste en dejarse ganar hasta 
el día en que la derrota sea verdadera”

Alejandro Zambra
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LO CONFESAMOS ABIERTAMENTE: ESTA SECCIÓN DE

CULTURA ES FUERTEMENTE DEPENDIENTE DEL ESPACIO ARTE

Y CULTURA DE LA REVISTA INTRAMED, UNA DE LAS MEJO-
RES PUBLICACIONES DIRIGIDA A LOS MÉDICOS. LOS TEXTOS

QUE PUBLICA Y QUE ETHICA DIGITAL REPRODUCE EN

MUCHAS OPORTUNIDADES, SON ADEMÁS DE UN TESTIMO-
NIO PROPIAMENTE MÉDICO, UN EJERCICIO LITERARIO.
CONFESAMOS TAMBIÉN QUE LA INTENCIÓN DE PUBLICAR-
LOS ES UNA INVITACIÓN REITERADA A QUE LOS MÉDICOS DE

NUESTRA CÓRDOBA SE SUMEN A ESCRIBIR SUS TESTIMONIOS.
EN ESTE CASO, PRESENTAMOS UN TEXTO DE UN PROFESIO-
NAL DE ROSARIO, QUE NOS EMOCIONA Y QUE ESPERAMOS

EMOCIONE A NUESTROS LECTORES. LAS FOTOS TAMBIÉN LE

PERTENECEN.

LAS COMPLEJAS
EMOCIONES 

DE UN NACIMIENTO

DEL OTRO LADO DE LA PIEL
DR. ESTEBAN CROSIO1

1.  Médico (especialista en Hemoterapia e Inmunohematología y Medicina del Deporte). Docente (Cátedra de Histología

y Embriología de la Universidad Nacional de Rosario, Argentina -UNR)
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       - Te tendría que internar. Sí, las voy a internar.

       En ese efímero segundo que se tomó entre ambas fra-

ses, la doctora Noelia repasó la cantidad e intensidad de

las contracciones, el grado de permeabilidad del cuello

uterino, la anemia crónica de Gisela y otros detalles no

menores como las 26 semanas del primer embarazo en

curso. Siempre valoré el temple de mi amiga para tomar

decisiones pero nada pudo evitar el miedo inesperado y

reprimido de aquella tarde. Nadie acepta fácilmente la

idea de ser padre atormentado de incertidumbres.

***

       - A ver mamá, vamos a hacer un pinchacito en la cola

para que la bebé respire mejor.

       El diminutivo les da impunidad a demasiadas cosas. No

era un simple “pinchacito” el de la enfermera. Una aguja

filosa y brillante iba a atravesar el glúteo derecho e intro-

duciría un corticoide gelatinoso que genera un espasmo

escalofriante que se irradia por toda la pierna durante una

eternidad. Yo solo miraba. Tenía la mente en el dolor de

Gisela y estaba agobiado por la idea de que mi hija, una

criatura que no llegaba a los 900 gramos, se adelantara a

las fechas previstas. No, no quería hacerles falsas promesas

a las cunas de acrílico de Neonatología o caer en el descon-

suelo de los embarazos que terminan en brazos vacíos. No

y no. Me negaba por dentro como un nene encaprichado

que no asume la verdad.

***

       Ya de alta en nuestro hogar improvisado, un cóctel de

fármacos para inhibir las contracciones del útero, hierro en

comprimidos y paracetamol S.O.S ocupaban las alarmas

del celular de Gisela. Mi reloj biológico se anticipaba a esos

sonidos y muchas veces le alcanzaba a la cama el blíster

correspondiente y un vaso con agua antes que suene el

recordatorio. Lolo refregando su hocico canoso se trans-

formaba en acompañante terapéutico para cumplir la

orden: reposo absoluto. Gise tachaba horas creando her-

mosos juguetes de lana o con alguna serie mala de Netflix

y un mate cocido. Cada semana que pasaba sin que Olivia

amague nuevamente a salir era un partido de Mundial

ganado.

       Semana 40 y 2 días: “Noelia, no doy más”. Gisela entró

al control arrastrando los pies y cargando en su vientre a

Olivia, que ya no era una criatura sino una muñeca 5D

hiperactiva que, según la última ecografía, superaba los

3250 gramos. En las imágenes se escondía, hacía trompita

y volvía a esconderse. Bella como la madre y terca como el

padre. Los niños son tan impredecibles que desde la panza

te manejan la existencia. Del mayor de los sustos a tener

que desalojarla del más cálido hotel. Parecía un simple trá-

mite poner fecha de inducción aunque en realidad era

como elegir cuándo jugar la Final del Mundo. Sí, mientras

las mujeres ponen el cuerpo, nuestra mononeuronalidad

masculina construye analogías con cualquier cosa relacio-

nada a una pelota de fútbol.

***

       El martes a la mañana llegamos al hospital con una

valija carry on con pañales talle 1, toallas y ropa ultra dimi-

nuta para estrenar. En mi mochila tenía los papeles para el

ingreso y todas las cosas que no iba a necesitar, una colec-

ción de “llevo esto por las dudas” como ilusión de control.

Nos mirábamos con Gise en silencio, transmitiéndonos

una ansiedad contenida difícil de explicar. Era cuestión de

entregarse a la utopía de intentar disfrutar.

       El monitoreo fetal sonaba a ritmo de orquesta electró-

nica y Noelia decidió empezar con el goteo de oxitocina.

“Chicos, aprovechen ahora para dormir y relajarse que des-

pués del mediodía vas a estar más dolorida”, nos dice

antes de retomar sus pacientes de consultorio. ¿Dormir?

¿Relajarme? Solo atiné a comentarle a Gise que me avise

por lo que sea que necesite, me puse los auriculares y
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saqué uno de los libros que había llevado para hojear.

       Las contracciones aumentaban y las horas pasaban

pero la dilatación no progresaba de la manera deseada. Un

grandote de metro noventa y ambo amarillo entró a la

habitación. Era Ulises, el anestesiólogo, preparado para dar

la primera estocada en la espalda baja de Gisela: la famosa

peridural. Noelia volvió más tarde decidida a romper la

bolsa amniótica. Cuando las puertas de la habitación se

abren y cierran más seguido, cuando el desfile de gente

crece, uno empieza a percibir que el panorama no es muy

alentador.

***

       El terremoto fue aquella semana 26 de amenaza pre-

matura de parto, internación de 5 días incluida. Luego

vinieron las réplicas, la sensación casi constante de convi-

vir con otro temblor, otra noticia o diagnóstico que siga

destruyendo la mentirosa burbuja del embarazo perfecto.

Hasta que llegó un nuevo sismo. Los labios fruncidos y el

leve movimiento horizontal de la cabeza delataron la

situación. “Es meconial Gisela, no la pienso arriesgar a la

beba. Vamos AHORA a quirófano”. Mi hija se ahogaba con

sus propios fluidos, Gise transpiraba esfuerzo tras esfuerzo

y yo atónito tratando de acomodar la película con este

nuevo fotograma.

       Se define por penales. Tenía fugaces minutos para tra-

tar de cambiarme. Ponerme la cofia, barbijo y bata de la

forma más digna y aguantar. Agarrarla fuerte de la mano y

aguantar. Y ahí comienza la experiencia inmersiva en ese

submundo que es una sala de quirófano. Cuánta vida y

cuánta derrota hay entre esas paredes. Cuando me autori-

zaron a entrar, esquivé los cables y sondas casi en puntas

de pie para llegar a  la cabecera de la camilla y encontrar-

me con Gise, que había padecido otra intervención lace-

rante del anestesiólogo y estaba blanca como un papel. Un

reggaetón espantoso sonaba de fondo en la radio del qui-

rófano, pero en mis oídos la banda sonora del momento

más importante de mi historia me envolvía con las cuerdas

de un violoncelo más acelerado que mi frecuencia cardía-

ca. Todo sucedía a una velocidad paranormal.

       Noelia le daba indicaciones a una médica residente y a

la instrumentadora mientras hacía algunas incisiones. El

humo quirúrgico se veía y sentía por encima del manto

rosa que separaba el tórax del resto del cuerpo narcotiza-

do de Gisela. El anestesiólogo a mi izquierda, muy relajado,

miraba  el monitor con los signos vitales. Al fondo llegué a

divisar a una mujer, la neonatóloga, preparada como una

bombera. Me temblaban las piernas. “Bueno, ¿estamos lis-

tos? Ahí viene Oli”, exclamó Noelia levantando la vista. Y

con sus 2 manos enguantadas y llenas de sangre, del otro

lado del telón, sacó y apareció, como una sirena sollozan-

do desde el mar, el milagro más hermoso.

       Uno vuelve a nacer en el instante que escucha el pri-

mer llanto de su hijo. Absolutamente todo pierde sentido

excepto esa cosa  pequeña y frágil capaz de generar emo-

ciones increíbles. Y es imposible poder admirar a otra per-

sona más allá de ella, tu gran cómplice, quien estaba ahí

acostada con los brazos extendidos, cuasi crucificada, a la

espera de ser suturada, empapada de sudor y lágrimas. “Ya

está”, le susurré al oído. Le acaricié la mejilla y le besé la

frente hasta que la neonatóloga me llamó para ir el

encuentro de Olivia. Acá es donde no alcanzan las pala-

bras. Cualquier intento de descripción es un fracaso de la

escritura y una injusticia contra la memoria. Tenerla en bra-

zos, verme reflejado en sus ojos. Por fin estaba de este lado

de la piel. Cuando me dieron el Ok se la acerqué a Gise.

Anhelaba profundamente ese reencuentro, no necesitaba

más.

       Salgo del quirófano con un alivio visceral que se trans-

formaba en llanto y risa al mismo tiempo al caminar el

interminable pasillo del hospital; porque seguramente de

llorar y reír en simultáneo se traten los momentos que nos

marcan para siempre. Agitando los brazos en el aire con

los puños cerrados, buscando rostros amigables que con-

firmen que esto pasó y está pasando. Que hay que vivirlo

para entender lo que siempre nos contaron.
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***

       ¿De qué está hecho un recuerdo?

       Olivia: no sé si algún día vas a leer esto. Tampoco

puedo afirmar para qué lo escribo. Probablemente para

reivindicar el sobrehumano esfuerzo de tu mamá o para

inmortalizar en letras los sentimientos que voy descu-

briendo desde tu existencia. Pasaron meses de ese turbu-

lento martes de invierno y me niego a dejar de contem-

plarlas en lo simple, siendo espectador de lujo de un bino-

mio simbiótico.

       Es madrugada. Las miro ensambladas un rato largo de

reojo, casi desde el precipicio lateral de la cama, y el insom-

nio me obliga a agarrar el celular para escribir ideas en la

aplicación de notas. Algunas canas no me garantizan que

recuerde estos detalles al amanecer. Voy a la heladera a

practicar el deporte de abrirla, mirar y cerrarla.

       Te mentiría si te prometo ser el mejor, vendrán miles

de porrazos juntos. Hoy te juro no dosificar esfuerzos y

dejarme llevar por el instinto que me genera este amor

desbordante. Jugaremos como nunca y jamás nos impor-

tará el ridículo. Madurar es solo una quimera.

       Vuelvo a la habitación. Gise lee en silencio mientras

vos te prendes en calma de su pecho izquierdo. Abro la

notebook decidido a ponerle el moño a este relato y termi-

nar con la estafa: no se puede rearmar aquello que es

imposible ser narrado, escribir es venderle ilusiones al lec-

tor. Cuando lo real trasciende lo imaginado, no queda otra

que resignarse a seguir construyendo los recuerdos que

durarán toda la vida.

       El 13 de noviembre de 2023, en un solemne acto presi-

dido por la ministra de Ciencia e Innovación del Gobierno

de España, Dra. Diana Morant Ripoll, y el presidente de la

Real Academia Nacional de Medicina de España (RANME),

Dr. Eduardo Díaz-Rubio, se puso a disposición de la socie-

dad el primer Diccionario panhispánico de términos médi-

cos (DPTM), una obra digital, navegable y de acceso libre.

Coordinadas por la RANME, son trece las Academias de

ALANAM (Asociación Latinoamericana de Academias

Nacionales de Medicina, España y Portugal) que forman

parte de este proyecto consensuado de vocación integra-

dora: Argentina, Bolivia, Chile, Colombia, Costa Rica,

Ecuador, España, México, Paraguay, Perú, República

Dominicana, Uruguay y Venezuela.

       Esta importante representación de las diferentes áreas

lingüísticas del español ha aportado al diccionario uno de

sus mayores valores para la sociedad panhispánica: la rica

variación geográfica, que facilita la comunicación suprana-

cional de más de 500 millones de hablantes, a la vez que

consolida la unidad del lenguaje médico en español.

Además, el DPTM incluye los equivalentes en inglés esta-

dounidense de todos sus términos, una característica que

enriquece notablemente la obra y asegura su utilidad en

entornos bilingües.

SE PRESENTÓ EL DICCIONARIO 
PANHISPÁNICO DE 
TÉRMINOS MÉDICOS

UNA OBRA DE LA REAL ACADEMIA NACIONAL DE MEDICINA DE ESPAÑA




