LA REVISTA DEL

HOSPITAL UNIVERSITARIO AUSTRAL
NUMERO 62

AGOSTO 2023

DISTRIBUCION GRATUITA

sobre el dlagnostlco de preC|S|on las <:|rug|as mlnlmamente invasivas, la reduccién de
infecciones mediante una nueva guia de practica de antibioticos, el disefio de protesis
personalizadas en 3D y el enfoque fast track, entre otras soluciones integrales.

Pronta recuperacién postoperatoria = Rapidez en el tratamiento de articulaciones
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Taller y Centro de Servicios Oficial Mercedes-Benz

* Express Service: servicios Ay B en 90 minutos o menos*

« PaintCare: procesos de reparacion de carroceria y pintado homologados
por Mercedes-Benz

« Accesorios, cubiertas, baterias y repuestos originales Mercedes-Benz

» Sala de espera, bar y wi-fi zone

Servicio Postventa de lunes a viernes de 8:00 a 17:00 hs.
(no cerramos al mediodia). Sabados con turno previo.

Mercedes-Benz Servicios al Cliente

Una gran desicion después de otra.

LaMercedPilar

concesionario oficial Mercedes-Benz

Las Magnolias 581 esg. Panamericana Km 50 Ramal Pilar [BI630CFA] Buenos Aires - 0800.222.1000 - postventa@lamercedpilar.com - www.lamercedpilar.com

* Sujeto a disponibilidad. Diesel San Miguel S.A.C.I.F.L.A. CUIT: 30-52253674-8. Los servicios A y B son servicios de rutina. Consultar su alcance en el cuaderno de mantenimiento.
El tiempo maximo estimado para cada servicio no incluye trabajos adicionales.



Encontranos en Frente al
2 PedidosYa Hospital
: : Universitario
y hacé tu pedido! - o ; y Austral
/ ' \
www.phpro.com.ar \

Suites con hidromas _ _
Servicio de habitacién - Gimnasio
Estacionamiento y seguridad.

Av. Juan D. Perdn (Ruta 234) 1461, Pte. Derqui, Partido de Pilar (CP 1635) - Frente al Hospital Universitario Austral - Tel.: (+54 0230) 4480713/14




Creando experiencias que importan, inspiradas por
aquellos a quienes servimos.

En Aramark, creamos experiencias gastronédmicas memorables donde las

&
personas trabajan, aprenden, se recuperan y juegan canalizando una pasién drdmdrk’

colectiva por la comida y el servicio.

www.aramark.com.ar \GU AramarkArgentina
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Sabemos de salud. Sabemos cuidarte.

El Plan de Salud del Hospital Universitario Austral
tiene beneficios pensados para vos y tu familia.

Prioridad en los servicios ) .
del Hospital: Internacion % Profesionales de excelencia.

Imagenes y Laboratorio.

Urgencias y Emergencias. n Cobertura Nacional e Internacional
Guardia Presencial y Guardia Virtual a través de Asistencia al Viajero.

para consultas en el mismo dia.

defarmancins. Lujan, Pilar (Paseo Champagnat y Centro de

T Consultorios Externos del Hospital en Escobar,
Especialidad Officia) y San Miguel.

:“;:: Seguinos en las redes: e 0800-147-0022
o /plansaludaustral /plansaludaustral 0 Plan Salud Austral @ 11-2640-4444

Superintendencia de Servicios de Salud - Organo Control de Obras Sociales y Entidades de Medicina Prepaga
0800-222-SALUD (72583) - www.sssalud.gob.ar - R.N.E.M.P. (Prov.) 1095.



# EDITORIAL

Orgullo de la especialidad

s un honor liderar el Servicio de
Ortopedia y Traumatologia de
gran relevancia en una institucion
reconocida por su prestigio acadé-
mico y asistencial. Estoy orgulloso de haber
contribuido desde sus inicios en el afio 2000,
junto a un grupo de colegas médicos, a la
construccion de esta institucién y a estable-
cer una especialidad que ha sido reconocida
en tan poco tiempo. En la familia Austral,
trabajamos con alegria y vocacién, donde el
paciente y su familia son el centro de nuestra
atencidn; y entusiasma ver cémo los médicos
jovenes aportan frescura y nuevos desafios.

Continuar el legado inculcado por nuestro
primer jefe de Servicio de Ortopedia y Trau-
matologia, el Dr. Autorino, y estar al frente
de este sector, integrado por profesionales y
personas de renombre a nivel nacional e in-
ternacional es también una gran responsa-
bilidad. El servicio es referente en todas las
especialidades; nuestros jefes de seccién son
reconocidos a nivel nacional e internacional.
Se distingue por promover valores funda-
mentales como el respeto a la vida, la digni-
dad de la persona y la libertad. Nuestro obje-
tivo es brindar la mejor atencién al paciente,
mejorando nuestros procesos y corrigiendo
errores. Destacamos el trabajo en equipo, el
espiritu de servicio y la colaboracién entre
colegas. Buscamos el crecimiento personal y
el desarrollo institucional.

Queremos el crecimiento armonioso por eso,
incluimos la tecnologia en todos los niveles
de atencidn, utilizamos las redes sociales y
charlas para difundir nuestra préctica, mejo-
ramos la experiencia del paciente con herra-
mientas multimedia, investigamos la inteli-
gencia artificial para mejorar los algoritmos
diagnésticos y terapias.

Trabajamos activamente con la Facultad de
Ingenieria de la Universidad Austral para
disefiar herramientas tecnoldgicas innova-
doras en el quiréfano.

Creamos el Instituto de Medicina 3D (IM
3D) para mejorar la planificacién quirurgica
con el disenio de implantes ortopédicos per-
sonalizados.

Nos entusiasma el proyecto institucional de
construir nuevos quiréfanos ambulatorios y
ampliar la cantidad de camas de internacidn,
lo que nos permitird tener un crecimiento
sostenido y mejorar la experiencia de los pa-
cientes quirdrgicos.

Ademas, organizamos consultas en La Pos-
ta Solidaria, eventos de accion social desde
traumatologia y, en la medida de lo posible,
llevamos la ortopedia humanitaria a comu-
nidades del interior.

Con estos proyectos y metas nos comprome-
temos a seguir brindando un trabajo de ex-
celencia, formando profesionales de calidad
y contribuyendo al avance de la medicina
ortopédica y traumatoldgica.

2

Dr. Walter Parizzia,
jefe del Servicio de Ortopedia y
Traumatologia y jefe del Sector de
Ortopedia Oncoldgica.
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Transformando la atencién oncolégica

La revolucién del tratamiento del cancer con soluciones integrales
y vanguardistas: guia de préctica antibidtica, Banco de Tejidos y
disefio de prétesis personalizadas en 3D. El servicio logra marcar la
diferencia en recaida tumoral y supervivencia de pacientes.

Abordaje integral y rapida recuperacion

La clave para una cirugia exitosa de cadera y rodilla: recuperacion
postoperatoria rapida y efectiva. El innovador enfoque fast track, los
avances en técnicas quirdrgicas y rehabilitacion domiciliaria permi-
ten a los pacientes retomar sus actividades cotidianas.

La solucién menos agresiva
para todas las edades

La cirugia de columna minimamente invasiva reduce el dolor, las
complicaciones y la estadia hospitalaria. Antes de recurrir a la
cirugia se busca solucionar los sintomas del modo menos invasivo,
utilizando la kinesiologia y el diagndstico de precision.

Procedimiento no quirurgico del pie bot

Esta deformidad congénita esté presente en 200 mil nacimientos
por afio. El servicio utiliza un método de tratamiento que evita
procedimientos quirdrgicos, conocido como el gold standard en la
especialidad, y ha sido presentado ante la OMS.
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Referente en innovacion y excelencia

Los pilares de la seccién son: enfoque integral, experiencia apli-

cada, procedimientos fast track y abordaje de lesiones nerviosas.
Una nueva guardia pasiva de urgencias, 365 dias del afio, brinda
atencién inmediata y de calidad a los pacientes.

Protocolo fast track para pie y tobillo

Basandose en la premisa de realizar cirugias poco o mini invasivas,
con anestesia local o regional y ambulatorias, se abordan todas las
patologias ortopédicas y traumaticas, desde la rodilla hasta el pie
inclusive.

Precisidn y rapidez en el tratamiento
de articulaciones

La artroscopia es un procedimiento médico altamente efectivo que
permite diagnosticar y tratar con incisiones minimas y el uso de
una pequefia cdmara de video de fibra éptica los problemas en las

articulaciones como lesiones de meniscos, cartilagos y ligamentos.

Radioscopia e ingenieria 3D
para fracturas

Las lesiones provocadas por el avance de la edad, el déficit nutricio-
nal, los deportes o bien por un accidente son abordados de manera
multidisciplinaria, con un método propio que se vale de la radiosco-

pia y de la ingenieria 3D.

Impresién » El Hospital Universitario Austral no necesariamente
FP Com‘pama Impresora avala los contenidos de los espacios patrocinados ni
www.fpimpresora.com de las publicidades. Asimismo, la publicacion de las

opiniones personales, por parte de colaboradores y
entrevistados, no implica que sean necesariamente
compartidas por la direccion de VIDA. El material de
Edicién 62 - AGOSTO 2023 la revista puede ser reproducido, siempre que se

Propietario: Asociacién Civil de Estudios Superiores mencione la fuente.
(ACES) — Universidad Austral.

CUIT: 30-59495091-3

Domicilio legal: Cerrito 1250, C.A.B.A., Argentina.

R g versitario Austral.
Tirada: 5 mil ejemplares

La revista Vida no se comercializa en el Hospital Uni-

#MIEMBRO SUPERIOR

#PIERNA, TOBILLO Y PIE

#ARTROSCOPIA

#TRAUMA ORTOPEDICO
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Transformando
la atencion oncoldgica

Desde la Seccion de Ortopedia Oncoldgica se esté revolucionando el tratamiento del céancer

con soluciones integrales y vanguardistas a través de la reduccién de infecciones mediante una
nueva guia de practica de antibidticos hasta la implementacién de un Banco de Tejidos y disefio
de prétesis personalizadas en 3D. Este centro médico estd marcando la diferencia en la recaida

tumoral y la supervivencia de los pacientes.

a Ortopedia Oncoldgica es una subespecialidad dentro de la

traumatologia y ortopedia que se encarga del diagndstico y

tratamiento de tumores dseos y de partes blandas, tanto be-

nignos como malignos, que afectan al aparato locomotor.
Ademas, se ocupa de la enfermedad metastasica que se presenta en el
esqueleto.

Esta patologia es poco frecuente, pero tiene un alto impacto en la evo-
lucién del paciente. Por lo tanto, el diagnéstico temprano y el enfoque
multidisciplinario en centros de alta complejidad, como el Hospital
Universitario Austral, son de vital importancia. La Unidad de Ortope-
dia Oncolégica funciona desde el inicio del Hospital, brindando una
respuesta integral a los pacientes que llegan por voluntad propia o son
derivados desde cualquier parte del pais. Ademas, se busca integrar los
nuevos avances médicos, las tecnologias aplicadas y el banco de tejidos
disponibles en la Institucién.

Soluciones

En busca de soluciones, dentro del Hospital Universitario Austral, se
destaca el avance de las drogas, las terapias personalizadas, los nuevos

Lic. Natalia Giacani

m La investigacion demostré que con 24 horas de

antibidtico, como se usa en el Hospital Universitario
Austral, es suficiente para reducir las infecciones.

VIDA 62| 9
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“Se ha recopilado informacion de los 100 pa-
cientes en los que hemos realizado cirugias uti-
lizando esta tecnologia 3D hasta el momento, en
los wltimos afios. Esto ha demostrado que todo el
proceso de planificacion centrado en el pacien-
te tiene un impacto en la reduccion de la tasa

de recaida de la enfermedad en un 42 %. Es un
indice alto” (Dr. Marcos Galli Serra).

E El Banco de Tejidos es la unidad encargada de la procuracion de tejidos 6seos

cadavéricos, su procesamiento y puesta en servicio para las reconstrucciones.

Centros de referencia

Estd demostrado que el tratamiento de estos pacientes en centros de referen-
cia genera un impacto en la sobrevida del paciente. Esto se debe a que estos
centros cuentan con el trabajo conjunto de oncélogos, radioterapeutas, espe-
cialistas en imagenes y patdlogos. Ademas, cuentan con un comité de tumores
semanal donde se evaltan todos los casos. Por eso, es clave que, desde el
primer momento, desde la consulta precoz, se derive al centro de referencia.

Siguiendo el camino europeo para establecer centros de referencia, el Hos-
pital Universitario Austral y el Instituto Alexander Fleming son los dos Unicos
hospitales del pais que estan adscriptos a la guia SELNET (Consorcio Europeo
Latinoamericano para el Tratamiento de Sarcomas).

En Argentina, es posible que los pacientes del interior reciban asistencia en el
Hospital Universitario Austral.

10| VIDA 62

beneficios de la radioterapia y, sobre todo, el
cuidado multidisciplinario del paciente. Es-
tos factores han logrado mejorar los resul-
tados en términos de reduccién efectiva de
recaidas tumorales y una mayor superviven-
cia del paciente. El Dr. Walter Parizzia, jefe
del Servicio de Ortopedia y Traumatologia y
jefe de la Seccién de Ortopedia Oncoldgica,
destacé también las nuevas técnicas quirdr-
gicas y el uso de la tecnologia 3D en cirugias,
como elementos determinantes en este avan-
ce conjunto.

Menos infeccién

Con el objetivo de disminuir la principal com-
plicacién después de las cirugias en pacientes
con tumores 6seos y de partes blandas (la in-
feccion), la Seccidén de Ortopedia Oncoldgi-
ca ha formado parte de un grupo de trabajo
multiinstitucional internacional que se ha de-
dicado a la investigacién en la reduccién de
infecciones. Ademas, cuenta con un Banco de
Tejidos Musculo-esqueléticos para la recons-
truccion bioldgica y ha inaugurado, este afio,
un instituto 3D encargado de realizar cirugias
personalizadas y reconstruccién en 3D.

“Un paciente al que se le realiza una reseccion,
es decir, la extraccion de una lesidon tumoral,
y se le reconstruye con una protesis, puede
enfrentar graves complicaciones, entre ellas
la infeccién postquirdrgica. Esta situaciéon
implica tratamientos prolongados, multiples
cirugias y, sobre todo, en caso de atravesar a
su vez una enfermedad oncoldgica”, explicé el
Dr. Marcos Galli Serra, médico de la Seccién
de Ortopedia Oncoldgica.

Con el fin de reducir el indice de infecciones,
el Hospital Universitario Austral ha partici-
pado en un estudio internacional multicén-
trico, prospectivo y randomizado, con doble
ciego. Esta investigacién, llamada PARITY,
es un estudio prospectivo ya que se realiza un
seguimiento a un grupo de individuos simila-
res en muchos aspectos, pero que difieren en
cierta caracteristica; es randomizado, lo que
significa que los participantes se dividen alea-



toriamente en grupos de intervencién
o tratamiento separados; es doble
ciego, lo que implica que ni el expe-
rimentador-observador ni el sujeto
de la experiencia conocen el origen
de la muestra o el tratamiento para
evitar influir en los resultados; y es
multicéntrico, lo que significa que se
lleva a cabo en mads de un centro, lo
que representa el nivel mas alto de
evidencia.

En este contexto, se demostré que solo
24 horas de antibidticos son suficien-
tes para reducir el indice de infeccién.
Este trabajo, publicado en la comuni-
dad cientifica, demuestra un cambio
de paradigma en esta patologia a ni-
vel mundial. “Fue el primer trabajo de
estas caracteristicas en todo el campo
de la ortopedia oncoldgica”, detalld el
Dr. Galli Serra.

El Hospital Universitario Austral fue
el Unico centro de Argentina invitado
por la Universidad de Mc Master (Ca-
nadd) a participar en esta investiga-

cién mundial, junto con otros centros
médicos de alta complejidad. Partici-
paron 55 centros de mas de 12 paises
de los 6 continentes, con mas de 150
investigadores. De los 600 pacientes
investigados, el Hospital enrol6 a 14
pacientes de Argentina.

Este logro fue resultado del trabajo
conjunto del Hospital Universita-
rio Austral y la Facultad de Ciencias
Biomédicas de la Universidad Aus-
tral. Actualmente, es el dnico Hospi-
tal de Argentina que participa en un
segundo estudio liderado por el mis-
mo grupo, que busca responder a la
pregunta de cudl es la mejor forma
de controlar a los pacientes después
de un sarcoma.

Banco de Tejidos Musculo-es-
queléticos

El Hospital cuenta con un Banco de
Tejidos Musculo-esqueléticos desde
el afio 2005. Estos injertos, obtenidos

E El Sector de Ortopedia Oncoldgica esta
compuesto por los médicos: Dr. Walter Parizzia,

Dr. Marcos Galli Serra 'y el Dr. Manuel De Elias.

Para mas informacion, escanear este codigo
QR
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“El avance de las drogas, la terapia dirigida, las nue-
vas quimioterapias, los nuevos beneficios de la radio-
terapia y, sobre todo, el cuidado multidisciplinario del
paciente logra mejorar los resultados en recaida tu-
moral y la supervivencia” (Dr. Walter Parizzia).

mediante un proceso de donacidn, se
utilizan como material bioldgico para
reconstrucciones 6seas o musculo-
tendinosas en ortopedia. Este mate-
rial biolégico es utilizado en todas
las subespecialidades del Servicio de
Ortopedia, no solo para las recons-
trucciones oncoldgicas. De hecho, los
equipos de reconstruccidén protésica,
cirugia de pierna, tobillo y pie, artros-
copia y cirugia de la mano han lo-
grado resultados extraordinarios a lo
largo del tiempo utilizando este tipo
de materiales bioldgicos.

“Nuestro Banco de Tejidos también es
abierto, ya que proporciona material
a toda la comunidad médica del pais.
Estd estrechamente vinculado con el
INCUCAIy CUCIBA, y se rige por es-
tandares nacionales e internacionales
de bioseguridad de los tejidos”, expli-
cé el Dr. Parizzia.

Actualmente, existen siete bancos en
el pais, y solo dos de ellos son dirigi-
dos por traumatdlogos: el Hospital
Italiano de Buenos Aires y el Hospital
Universitario Austral.

El Banco de Tejidos se combina con la
tecnologia 3D. “El Banco de Tejidos y
el Instituto de Medicina 3D (I3MED)
trabajan en conjunto en la toma de
decisiones, sugiriendo y disefiando
materiales protésicos y herramientas
especificas para cada paciente de uso

12| VIDA 62

intraoperatorio, como guias de cor-
te, reduccién y posicionamiento. El
equipo estd compuesto por médicos
e ingenieros biomédicos dentro del
Hospital”, explicé el Dr. Parizzia.

“El método reconstructivo funciona
muy bien si se evitan complicaciones.
Estamos trabajando en la principal
dificultad, que son las infecciones, a
través de investigaciones. La siguiente
complejidad es que los dispositivos no
duran en el tiempo, por lo que busca-
mos alternativas para hacerlos mas
duraderos. Intentamos mejorarlos
mediante reconstrucciones mas bio-
légicas, como los trasplantes de hueso
que se obtienen del Banco de Tejidos
Musculo-esqueléticos, y en algunas
situaciones puntuales, mediante la fa-
bricacién de protesis personalizadas a
medida, a través de la impresién 3D”,
coment? el Dr. Galli Serra.

Prétesis personalizadas en 3D

Gracias a la planificacién virtual en
3D, se disenian biomodelos con guias
de corte e implantes personalizados
para cada paciente.

“Antiguamente, las protesis a medida
para los pacientes de reconstruccién
oncoldgica se confeccionaban a par-
tir de radiografias y tecnologia sus-
tractiva, utilizando un bloque de me-

Banco de Tejidos Musculo
esqueléticos

En 2005 se cred el Banco de Tejidos
Musculo-esquelético en el Hospital
Universitario Austral.

Es una unidad de la Seccién de Or-
topedia Oncoldgica: que se ocupa de
la procuracién, procesamiento y dis-
tribucién de los tejidos cadavéricos
dseos, para las reconstrucciones.

El equipo médico se involucra desde
la seleccién del donante, la busque-
da, el procesamiento, la segmenta-
cién con tecnologia en 3Dy la utiliza-
cién en el quiréfano.

Es un banco abierto: el concepto de
solidaridad a nivel nacional.

24 hs.

de antibiético reduce indice de infecciones:
esto demuestra un cambio de paradigma
de esta patologia a nivel mundial.
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tal o plastico para fabricar la pieza deseada.
Esto resultaba en prdtesis personalizadas de
alto peso, deficiencias biomecanicas y grandes
fallas estructurales. Hoy en dia, la tecnologia
ha evolucionado y se utiliza la tecnologia adi-
tiva, mediante impresoras 3D de metal, que
van depositando material capa por capa hasta
obtener el producto disefiado”, coment? el Dr.
Parizzia.

El médico también agregd: “Nuestra mayor
experiencia ha sido con pacientes que poseen
una patologia tumoral, lo que nos permitié
llevar a cabo cirugias de precisiéon planifica-
da en los cortes dseos, evitando amputacio-
nes, preservando la funcién y corrigiendo
defectos”.

“La implantacion serd mejor cuanto mas per-
fecta y personalizada sea. Aqui es donde entra
en juego la tecnologia 3D, que busca elemen-
tos especificos para cada paciente”, comentd el
Dr. Galli Serra. El segmento 6seo del donante
se estudia mediante tomografia, y al tener las
medidas exactas, se pueden planificar recons-
trucciones con injertos parciales o totales. En

14| VIDA 62

E El Instituto IM3D
utiliza la tecnologia 3D

para el disefio de prétesis
personalizadas mediante

impresion en metal.

el caso de pacientes pedidtricos que requieren
reconstrucciones bioldgicas y no hay dispo-
nibilidad de huesos de donantes menores de
15 afios, se fabrica una proétesis personalizada
utilizando la tecnologia 3D. “Actualmente, es-
tamos desarrollando el Instituto IM3D en el
Hospital Universitario Austral”, agregé el Dr.
Galli Serra.

Este proceso se lleva a cabo con equipos inter-
disciplinarios integrados por traumatdlogos,
oncdlogos, imagendlogos e ingenieros biomé-
dicos. De manera consensuada, se toman de-
cisiones sobre los pacientes ya operados o que
seran operados, con el objetivo de abordar y
brindar una atencién de alta calidad a pacien-
tes de alta complejidad.

“Hemos recopilado informacién sobre los 100
pacientes en los que realizamos cirugias utili-
zando esta tecnologia 3D en los tltimos afos.
Esto demostré que todo el proceso de planifi-
cacion centrado en el paciente tiene un impac-
to en la reduccion de la tasa de recurrencia de
la enfermedad en un 42 %. Es un indice signi-
ficativo”, comento el Dr. Galli Serra.
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#CIRUGIA RECONSTRUCTIVA DE LA CADERA

Abordaje integral

y rdpida recuperacion

Recuperacioén répida y efectiva: la clave para una cirugia exitosa de cadera y rodilla. Los avances
en técnicas quirdrgicas y rehabilitacion domiciliaria que permiten a los pacientes retomar sus
actividades cotidianas en tiempo récord. El innovador enfoque fast track y los beneficios de una
pronta recuperacion postoperatoria.

Noelia Veltri

En la Seccién de Cirugia Reconstructiva de la Cadera abordamos desde (08 protocolo de rehabilitacién se realiza en
terapias bioldgicas y cirugia artroscdpica hasta la artroplastia protésica. el domicilio de cada paciente y juega un papel
Entendemos que la colocaciéon de una prétesis es el tltimo recurso después  fundamental en el éxito del procedimiento,
de agotar todas las opciones para preservar la articulacion de la cadera”,  siendo responsable del 50 % de los resuitados
postulé el Dr. Diego Mengelle, jefe de la Seccidon de Cirugia Reconstructiva de  gptenidos.
Cadera y Rodilla del Servicio de Ortopedia y Traumatologia del Hospital Uni-
versitario Austral.

Este enfoque integral involucra la participacion de diversos especialistas. Para
ello, se cred la Clinica de la Cadera, donde cada paciente es evaluado en un mismo
dia por varios profesionales. “Participan cirujanos traumatélogos, kinesiélogos,
nutricionistas, infectélogos, clinicos y, en algunos casos, especialistas en medicina
del dolor. Si los pacientes requieren una solucién quirurgica, son reevaluados en
el ateneo del servicio, en el que participan todos los miembros de la Clinica de la
Cadera junto con las instrumentadoras quirdrgicas. En este ateneo se consideran,
caso por caso, los aspectos humanos y médicos para definir la conducta”, agregé
el especialista.

Si la cirugia es necesaria...

Cuando un paciente ya no tiene mas alternativas que la sustitucion de cadera,
es decir, cambiar la articulacién y colocar una protesis en un procedimiento
conocido como artroplastia total de cadera, se inicia un estudio prequirtrgico
que tiene como objetivo principal prevenir la aparicién de infecciones, comtn-
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“La recuperacion fast track permite que los pacientes
puedan conducir a los 10 dias después de la cirugia,
jugar golf a los 45 dias, tenis dobles a los 3 meses y
muchos de ellos nos dicen: ‘sPor qué sufri tanto y no me
operé antes? (Dr. Diego Menguelle).

mente conocidas como “rechazo”.

“Para ello, detectamos y elimina-
mos las ‘bacterias nocivas’ de la piel,
corregimos todos los factores modi-
ficables predisponentes, como des-
nutricién, tabaquismo o alcoholis-
mo, y estabilizamos los factores no
modificables, que incluyen la diabe-
tes, los sindromes metabdlicos y la
artritis, con el objetivo de corregir
la inmunosupresién”, especificé el
Dr. Mengelle. Y prosiguié: “Duran-
te la cirugia, utilizamos cascos de

aislamiento total y presién positiva
dentro del quiréfano, lo que nos per-
mite reducir los casos de infeccién en
aproximadamente un 1 %, siguiendo
los pardmetros internacionales esta-
blecidos”.

En la cirugia, se emplean técnicas mi-
nimamente invasivas, lo que garan-
tiza una menor agresiéon quirurgica.
Esta situacién, en combinacién con
el uso de medicamentos especificos,
conlleva una pérdida reducida de
sangre, por lo que es excepcional que

se requiera una transfusién durante o
después de la cirugia.

Ventajas de la recuperacién fast
track

Estas técnicas quirurgicas cuidadosas 'y
poco invasivas estin acompanadas por
un modelo de recuperacion y alta tem-
prana conocido como Fast Track.

La recuperacion fast track, también
llamada recuperaciéon de curso rapi-
do, implica un plan de ejercicios que
permite una pronta recuperaciéon del
control muscular y la capacidad de
caminar. Normalmente, esto ocurre al
dia siguiente de la cirugia, lo que per-
mite dar de alta al paciente 24 horas
después del procedimiento.

“Este modelo nos ha permitido reducir
las complicaciones causadas por la in-

VIDA 62| 17
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#CIRUGIA RECONSTRUCTIVA DE LA CADERA

E En la Seccion de Cirugia Reconstructiva

de la Cadera se abordan terapias biolégicas,

cirugia artroscopica y artroplastia protésica.

18| VIDA 62

movilizacién, como trombosis, retencion urinaria, neumo-
nias, etc. En la mayoria de los casos, solo utilizamos aspirina
como antitrombdtico. Ademads, la recuperacién fast track
permite que los pacientes puedan conducir a los 10 dias des-
pués de la cirugia, jugar golf a los 45 dias, tenis dobles a los
3 meses y muchos de ellos nos dicen: ‘sPor qué sufri tanto y
no me operé antes?”, agregd el doctor. También menciond
que, hasta la extraccion de los puntos, se realizan controles
semanales en los que el paciente es evaluado por todos los
miembros del equipo de la Clinica de la Cadera. Ademas,
se implementa un protocolo de rehabilitacién que se lleva a
cabo en el domicilio de cada paciente y que es responsable
del 50 % del éxito del procedimiento.

Las intervenciones en la rodilla

En cuanto a la recuperacion de la rodilla, el Dr. Carlos
Autorino, médico consultor del Servicio de Ortopedia y
Traumatologia del Hospital Universitario Austral, expli-
cé: “La recuperacién de la rodilla es mas prolongada y
diferente a la de la cadera. Anteriormente, los pacientes
solian quedarse de 4 a 5 dias en el Hospital, pero ahora
generalmente no superan los 2 dias. Nos enfocamos espe-
cialmente en una buena técnica quirtrgica, en la eleccién
adecuada de implantes y en el seguimiento domiciliario
durante el postoperatorio”.

En casos de reemplazo total de rodilla, es posible aplicar
protocolos de “via rapida” o “via de recuperacién mejora-
da”, lo que reduce la hospitalizacién a uno o dos dias en los
reemplazos primarios. Sin embargo, excepcionalmente y
en casos seleccionados, un paciente operado por la mafia-
na puede regresar a su casa por la tarde (lo cual ocurre en
aproximadamente el 15 % de los casos).

Respecto a los pacientes, el Dr. Autorino comentd que el
perfil ha cambiado significativamente en los tltimos 15 0 20
afnos. Mientras que en el pasado solian tener alrededor de 70
anosy una expectativa de vida activa mas baja; actualmente
se opera a personas mas jovenes, de aproximadamente 50
afos, que son activas tanto laboral como deportivamente.

E En la Clinica de la Cadera cada paciente E Los pacientes que requieren una solucion
es evaluado, en el dia, por varios profesionales: quirdrgica son evaluados en el Ateneo del
cirujanos traumatoélogos, kinesidlogos, servicio. Se analizan de manera individual los
nutricionistas, infectélogos y clinicos. aspectos humanos y médicos.
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#CIRUGIA RECONSTRUCTIVA DE LA CADERA

Por esta razoén, a menudo llegan a la cirugia
con lesiones mas graves.

“Hablamos de personas que, a los 70 afios, pue-
den haber tenido 2 o 3 cirugias, pero también
son pacientes que desean seguir practicando
deporte. Es posible que hayan sufrido lesio-
nes en los ligamentos y meniscos cuando te-
nian entre 20 y 30 afios haciendo deporte, no
se operaron y a los 40 afios tienen una rodilla
con artrosis, desgaste y desalineada. Afortuna-

20

es el caso de infeccion

(lo establecido en los
parédmetros internacio-
nales).

ﬂ El Hospital Universitario Austral lidera en el pais las
intervenciones quirdrgicas para pacientes con polio que,
al llegar con bastones o férulas, logran recuperarse por

completo y abandonar su uso.

damente, contamos con recursos instrumenta-
les para resolver esta situacion, con la certeza
de que estas personas pueden volver a practicar
deporte como antes de la lesién (excepto de-
portes de contacto). Del mismo modo, hemos
realizado la serie mas grande del pais de perso-
nas con polio que llegan con bastén o férula y se
van sin nada”, concluyé el Dr. Carlos Autorino.

Para conocer mas, escaned el codigo QR

La importancia
de la rehabilitacién

La rehabilitacién es esencial para la recuperacién después
de una cirugia. Desde antes de la operacién, enfatizamos
la importancia del movimiento temprano para evitar com-
plicaciones. Trabajamos en conjunto con los pacientes
para que retomen sus actividades diarias y deportivas lo
mas pronto posible. También brindamos medidas y ele-
mentos que les proporcionan seguridad y facilitan su mo-
vilidad durante el proceso de recuperacion.

Los pacientes son operados los lunes. El viernes anterior,
tienen una cita prequirdrgica con todo el equipo, donde
se les explica la importancia del movimiento en la sala de
recuperacion de anestesia.

Después de la cirugia, se sigue un plan de progresién:

en la sala de recuperacion, se realizan ejercicios activos y
contracciones musculares ensefiadas previamente.

A las 12 horas de la operacidn, el paciente se sienta al
borde de la cama y comienza a caminar con apoyo, esti-
mulandolo para que se mueva. Por la tarde, se estimula a
caminar sin asistencia en cadera y con bastén canadiense
en rodilla.
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Lic. Guillermo Windels,
a cargo del sector de alta
recuperacion de la Clinica
de Cadera y Rodilla.

Durante las primeras dos semanas después del alta, se
trabaja con un profesional de kinesiologia en el hogar,
para avanzar en la rehabilitacién motora y superar obsta-
culos en las actividades cotidianas.

Se realizan caminatas mas largas y, después de 10 dias, se
permite conducir un automovil.

A los 20 dias, se retiran los puntos y, a los 30 dias, se
puede iniciar natacion y realizar ejercicios de musculacién,
bicicleta, equilibrio y coordinacién en un gimnasio de re-
habilitacion.

El objetivo es que el paciente recupere su actividad fisica
normal con ejercicios intensivos.

Después de 3 meses, se puede retomar la actividad de-
portiva previa a la cirugia, preferentemente evitando el
contacto.

Puntos para entender la recuperacién fast track

Son procedimientos que llevan entre 24 y 48 horas de in-
ternacién. El concepto hace referencia a cuén répido es
factible irse a casa con el menor riesgo posible.

Es clave el acompafamiento y la contencién domiciliaria.
Incluye un plan de ejercicios que permite recobrar rapida-
mente el mando muscular y la deambulaciéon temprana.
Uno de los objetivos es evitar el riesgo de caidas.

La reduccién de la duracién de la estancia hospitalaria sig-
nifica un impacto psicoldgico favorable.
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#CIRUGIA DE COLUMNA

La solucion

menos

agresiva
para todas las edades

Las cirugias de columna minimamente invasivas, que se
realizan a través de pequefias incisiones y con instrumen-
tos tubulares y un microscopio, reducen el dolor posto-
peratorio, las complicaciones y la estadia hospitalaria.
El Servicio de Cirugia de Columna busca solucionar los
sintomas de los pacientes de manera precisa y menos in-
vasiva, utilizando la kinesiologia y el diagnéstico de pre-
cisién antes de recurrir a la cirugia.

Lic. Natalia Giacani
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m Los beneficios de este tipo de procedimientos
incluyen la reduccion del dolor postoperatorio y la
disminucion de complicaciones, como infecciones o

lesiones en los nervios debido a este tipo de abordaje.

Para conocer mas escaned el cédigo QR




as cirugias de columna, menos agre-

sivas y con una pronta recuperacion,

son bien toleradas por pacientes de

todas las edades, incluyendo a pa-
cientes mayores y jévenes con deformidades
pedidtricas. Son numerosos los beneficios
que aporta esta técnica quirurgica, ya que se
realiza mediante pequefias incisiones, lo que
produce una agresién insignificante y permi-
te una recuperacidn rapida de la cirugia, con
menor tiempo de estadia hospitalaria, com-
plicaciones minimas y mejores resultados,
especialmente en pacientes mayores y con
enfermedades asociadas.

Cirugias minimamente invasivas

El Dr. Juan Pablo Guyot, médico del Servi-

O

horas después de la

cirugia se otorga el alta
hospitalaria.

cio de Cirugia de Columna, explic6 que “las
cirugias minimamente invasivas son aquellas
que se realizan a través de pequeiias incisio-
nes de alrededor de 2 cm de extensién. En es-
tas cirugias se trabaja a través de una separa-
cién con instrumentales tubulares y asistidos
por un microscopio”. Esto fue posible gracias
al trabajo multidisciplinario entre los Servi-
cios de Anestesia y de Cirugia de Columna,
logrando que sea lo mas eficiente posible.

Los beneficios de este tipo de procedimien-
tos son la reduccién del dolor postoperato-
rio y la disminucién de las complicaciones,
principalmente las infecciones o lesiones de
algunos de los nervios ocasionadas en los
abordajes tradicionales. Ademads, el paciente
se interna, realiza la intervencion durante el
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#CIRUGIA DE COLUMNA

dia y luego de valorar el resultado,
a las pocas horas de la cirugia, se le
da el alta hospitalaria y puede irse a
casa.

Segtn el Dr. Guyot, el diferencial del
Servicio de Columna del Hospital
Universitario Austral es la cirugia
minimamente invasiva de columna.
Esta técnica tiene dos aristas: una es
la cirugia que necesita el uso de ins-
trumental, como tornillos, y la otra es
la cirugia que requiere un gesto mi-
nimo sobre la columna. Las cirugias
con separadores tubulares tienden a
ser ambulatorias, y si no se presen-
tan complicaciones, a las cuatro o
seis horas de la intervencioén se da el
egreso hospitalario. Las cirugias que
necesitan de la colocacién de instru-
mental no se van de alta en el mismo
dia, pero tienen los beneficios de una
mejor tolerancia, menores indices de

Cirugia percutanea de
columna

Existe otra técnica llamada cirugia per-
cutdnea de columna, la cual consiste
en realizar implantes en la espalda me-
diante incisiones minimas y dilatando
los tejidos, sin realizar diseccién ni des-
pegarlos, y colocando los implantes de
tornillo en los huesos vertebrales. De
esta manera, no se lesionan los tejidos
y el paciente puede caminar casi de
inmediato. La técnica percutdnea se
utiliza en casos de compresién de los
nervios de la columna vertebral debido
a la degeneracion de los discos y de
la columna vertebral, los cuales pue-
den causar dolor intenso o dificultar la
marcha y el movimiento. También se
emplea en casos de escoliosis y cifosis
degenerativas, asi como en fracturas,
especialmente en pacientes de edad
avanzada.

Estos abordajes estan vinculados a la
cirugia vascular, a cargo del Dr. Alexis
Esposito, jefe del Servicio de Cirugia
Vascular Periférica y Flebologia.

24 |VIDA 62

infeccion e internaciones mas cortas,
aunque no son ambulatorias.

Para todas las edades

Anteriormente, habia cirugias que
se descartaban para personas ma-
yores, dado que no cumplian con los
requisitos clinicos necesarios para
someterse a una cirugia de este tipo
o simplemente no tenian la voluntad
de enfrentar una operacién comple-
ja. “Muchos pacientes habian perdi-
do la esperanza debido al miedo a
una cirugia importante; sin embar-
go, ahora se han animado gracias a
las técnicas minimamente invasivas,
que resultan bien toleradas y con una
buena respuesta. Esto ha permitido
mejorar su calidad de vida”, agregd el
Dr. Guyot.

E Las cirugias minimamente invasivas

permiten una recuperacion rapida, menor
tiempo de internacion, complicaciones
minimas y mejores resultados, especialmente
en pacientes adultos con enfermedades
asociadas.

“Las cirugias minimamente invasivas se realizan a

través de incisiones pequeiias de aproximadamente
2 cm de extension. Durante estas cirugias se trabaja

utilizando instrumentos tubulares y asistidos por un
microscopio” (Dr. Juan Pablo Guyot).
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Por otro lado, en el caso de nifios y
adolescentes con deformidades pe-
diatricas, “hemos avanzado mucho en
el tratamiento de la complejidad, uti-
lizando técnicas para corregir gran-
des curvaturas”, explicé el Dr. Guyot.

“«

“Aunque todavia hay casos en los que
se requiere cirugia tradicional, cada
vez se utilizan mas las cirugias mini-
mamente invasivas sin instrumentos.
En aquellas situaciones en las que se
necesita instrumental (por ejemplo, al

uchos pacientes que habian perdido la esperanza

debido al miedo a una cirugia importante se han ani-
mado gracias a las técnicas minimamente invasivas,

ya que son bien toleradas y tienen una buena respues-
ta. Esto ha permitido mejorar su calidad de vida” (Dr.

Juan Pablo Guyot).

Correccién de escoliosis en el Servicio de Cirugia de Columna

Hay diferentes tipos de escoliosis y diversos tratamientos dependiendo de si el paciente

es adulto o pediatrico. “El Hospital Universitario Austral cuenta con tecnologia de dlti-

ma generacion para la correccidn de escoliosis, con nuevos disefios de instrumental. Por

ejemplo, disponemos de un microscopio de Ultima generacion que permite realizar ciru-

gias minimamente invasivas de alta calidad. Esto se traduce en mejores resultados, una

recuperacién mas rapida y una estancia hospitalaria mas corta”, comenté el Dr. Guyot. El

nuevo disefo de instrumental, la tecnologia de presién arterial, el monitoreo de la médu-

la, la presencia de especialistas en correccion de escoliosis como el Dr. Eduardo Galaretto

y el trabajo conjunto con el Servicio de Anestesia proporcionan muchos beneficios para

el paciente.
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E El trabajo multidisciplinario entre el Servicio
de Anestesia y el Servicio de Columna han
logrado que estos abordajes sean lo mas

eficiente posible.

colocar tornillos o corregir el eje de la
columna), se intentan utilizar estrate-
gias minimamente invasivas que per-
miten acceder a la columna a través
de abordajes minimos. Esto permite
una recuperaciéon mas rapida y con
un menor nivel de dolor, sangrado y
lesiones menores en las estructuras”,
continud el Dr. Guyot.

Resolver el sintoma

El enfoque del Servicio de Colum-
na es tratar a los pacientes conside-
rando su historial personal, no solo
basindose en las imédgenes. Se bus-
ca solucionar los sintomas porque,
aunque haya un deterioro en multi-
ples niveles, se aborda el problema
que ha causado dicho declive. Por
ejemplo, en el caso de un paciente
adulto con multiples afecciones en
la columna, se intenta resolver uni-
camente aquellos sintomas que estén
generando molestias.

Por eso, “buscamos un diagndstico
preciso, y agotamos primero las op-
ciones menos invasivas. Comenza-
mos con kinesiologia, intervencionis-
mo o infiltraciones, que generalmente
se realizan con la ayuda de una to-
mografia computarizada. El objetivo
del diagndstico preciso es, en primer
lugar, aliviar el dolor sin recurrir a la
cirugia y, en una segunda etapa, con-
tar con una certeza diagnéstica para
abordar el problema con precisién”,
explicé el Dr. Guyot.
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#ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA INFANTIL

Esta deformidad congénita estad presente en 200 mil nacimien-
tos por afio. El Servicio de Ortopedia y Traumatologia Infantil

utiliza un método de tratamiento que evita procedimientos qui-

rurgicos, conocido como el gold standard o estdndar dorado en
la especialidad, y ha sido presentado ante la OMS.

1 Servicio de Ortopedia y

Traumatologia Infantil del

Hospital Universitario Aus-

tral se ocupa del abordaje
de las patologias asociadas a los ni-
nos hasta que cumplen los 16 afios de
edad.

Y la palabra “patologias” incluye un
abanico de cuadros que van desde los
dos mas frecuentes -la displasia de ca-
dera y el pie bot- hasta malformacio-
nes como hemimelia peronea, fémur

28 | VIDA 62

Noelia Veltri

corto, alteraciones de la columna y
modificaciones moderadas del miem-
bro superior como la mano bot y del
miembro inferior.

“En el Hospital Universitario Austral
se hace el ‘corte’ de edad a los 16 afios,
mientras que en otras instituciones
es a los 15 o a los 18. Todo depende
del desarrollo que, a su vez, varia de
persona a persona. En nuestro caso
contamos con un servicio muy am-
plio, con 8 médicos de planta, con

Para conocer més escanea el cédigo QR




E Esta afeccion afecta a alrededor de 200 mil
recién nacidos anualmente en todo el mundo,

y mas del 50 % de estos nifios son sometidos
a cirugia, la cual puede generar pies aun mas
dolorosos vy rigidos.

profesionales que cubren las guardias
activas los fines de semana -algo que
muy pocos Hospitales tienen- y con
fellows. Cubrimos todo lo relacionado
con el control del desarrollo musculo
esquelético habitual, asi como tam-
bién las malformaciones y deforma-
ciones, entre las que se encuentran las
ya mencionadas y mas frecuentemen-
te vistas displasia de cadera y pie bot o
pie equinovaro”, explicé el Dr. Miguel
Justo Mariano Paz, jefe del Servicio
de Ortopedia y Traumatologia Infan-
til del Hospital Universitario Austral.

¢ Malformacién o deformidad?

En las alteraciones ortopédicas exis-
te una distincién que es clave porque
mientras un cuadro constituye una
deformidad, otro diferente es una
malformacion, cada uno con sus ca-
racteristicas.

El Dr. Paz se explayd sobre las dife-
rencias: “Una deformidad es una alte-

El Servicio de Ortopedia y Traumatologia Infantil del Hospital Universitario Austral es re-
ferente en el pais y en el mundo. Cuenta con médicos prestigiosos y subespecialistas en racién de las partes blandas que hace
diferentes areas como columna infantil, lo que hace que reciba pacientes tanto nacionales que los huesos estén en una posici()n
como internacionales. Los que llegan al Hospital son evaluados inmediatamente y, en caso
de ser necesario, son derivados intraservicio para una atencién especializada.

andémala. Pero en las deformidades no
hay ni ausencia de huesos ni altera-

“Cuando recibimos un paciente, incluyendo muchos que vienen del extranjero, evaluamos . . .
ciones de forma. Por ejemplo, si hay

su condicién y de inmediato lo derivamos dentro del servicio”, explicé el Dr. Paz.

Agregd que los miembros del equipo presentan trabajos y dan conferencias a nivel nacional un hueso que tiene que ser redondo,
e internacional. no porque haya una deformidad sera
cuadrado”.
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#ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA INFANTIL

“Se trabaja en un abordaje no quirirgico conocido como gold stand-
ard, el cual tiene como objetivo evitar procedimientos invasivos. Con-
siste en la realizacion de un pequefio corte no invasivo en el tendon
(tenotomia de Aquiles), combinado con el método Ponseti basado en
técnicas de manipulacion manual del pie y en la colocacion de unas
férulas” (Dr. Miguel Justo Mariano Paz).

“En las malformaciones, en cambio, si hay al-

ma de los huesos; y lo que ocurre es que cuan-

Esta afeccién impacta a alrededor de 200 mil

y mas del 50 % de estos nifos son sometidos

teraciones tanto en el nimero como en la for- 9 5 5 O recién nacidos anualmente en todo el mundo,
° %)

do una deformacién no es tratada de manera
correcta y precoz, puede ocurrir que durante

de los nifos tratados con

a cirugia, la cual puede generar pies ain mas
dolorosos y rigidos.

el crecimiento se produzcan anomalias”, com-  este método viven de ma-
pletd. nera totalmente funcional  Es por esta razdn que se ha trabajado en un
y sin limitaciones. abordaje no quirdrgico conocido como gold

Causas y tratamiento del pie bot

El pie bot es una deformidad congénita cuyas
causas no se conocen con exactitud, por lo
que se considera una patologia multifactorial.

E El Servicio de Ortopedia y Traumatologia Infantil del Hospital

Universitario Austral se ocupa del abordaje de las patologias asociadas a

los nifios hasta que cumplen los 16 afios de edad.
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standard, el cual tiene como objetivo evitar
procedimientos invasivos.

“Este abordaje consiste en la realizacién de un
pequeno corte no invasivo en el tendén (teno-
tomia de Aquiles), combinado con el método

E El servicio cuenta con 8 médicos de planta, profesionales que
cubren las guardias los fines de semana -algo que muy pocos Hospitales

tienen- y con fellows.




. LANZAMIENTO

Baliarda comunidad

Espacio interactivo con informacion valiosa sobre diversas enfermedades,
recomendaciones, ejercicios y datos claves que lo ayudaran a mejorar su
bienestar o el de algiin familiar.

Amplia variedad de formatos para compartir:
Material digital | =

cuentre contenido especializado para diferentes grupos etarios.

Escanee el codigo QR Recuerde que cada persona es Unica y es fundamental‘€onsultar a
y descubra todo el un profesional de la salud calificado antes de tomar cualquier
material disponible. decision relacionada con su salud o tratami€nito medico.

PARA CONTENIDO EXCLUSIVO SIGANOSEN: (8 @laboratoriosbaliarda | [ Baliarda S.A.

&

Baliarda
Vida con salud
www.baliarda.com.ar



s

#ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA INFANTIL

E Se abordan casos

de trauma esquelético
pediatrico, como fracturas
quirdrgicas, y cuadros

de Neuroortopedia,
Oncopediatria desde

el punto de vista
musculoesquelético, y
cuadros de acondroplasia.

ﬂ El pie bot es una
deformidad congénita
cuyas causas no

Se conocen con
exactitud, por lo que se
considera una patologia
multifactorial.
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Capacitacion sobre pie bot

En 2022, el Dr. Miguel Paz participd en un plan
nacional de capacitacién sobre el tratamiento
del pie bot, que se implementé en siete paises
de Latinoamérica y conté con la presencia del
Dr. José Morcuende, presidente de la Ponseti
International Association. Este plan fue pre-
sentado en la sede central de la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS) en Ginebra, Suiza. El
objetivo de esta iniciativa es expandir el método
y asegurar su correcta implementacion para re-
ducir la discapacidad causada por esta afeccion.

Ponseti basado en técnicas de manipulacién
manual del pie y en la colocacién de unas fé-
rulas. Con este método el 95.5 % de los chicos
puede hacer su vida de manera totalmente
funcional y sin limitaciones”, refirié el Dr. Mi-
guel Paz.

En el método Ponseti, las férulas deben utili-
zarse al principio durante 23 horas al dia, y
luego solo por la noche hasta los 4 afios de
edad.

Otras patologias tratadas

Se aborda casos de trauma esquelético pedia-
trico, como fracturas quirdrgicas, y cuadros
de Neuroortopedia, Oncopediatria desde el
punto de vista musculoesquelético y acon-
droplasia (trastorno en el crecimiento dseo de
los cartilagos que provoca enanismo especial-
mente en las extremidades).

“Para el abordaje de los cuadros de acondro-
plasia contamos con un firmaco que ingresé
al pais en 2022 y tenemos un médico que es
el encargado de realizar la coordinacién con
diferentes centros para que puedan acceder a
esta medicacién y a la elongacién posterior”,
finaliz6 el especialista.
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Referencia
en innovacion
y excelencia

La Seccién de Cirugia del Miembro Superior y Microcirugia Orto-
pédica del Hospital Universitario Austral se ha convertido en un re-
ferente mundial en técnicas avanzadas de hombro, codo, muneca
y mano. Los pilares del equipo son: enfoque integral, experiencia
aplicada, procedimientos fast track y abordaje de lesiones nervio-
sas. Una nueva guardia pasiva de urgencias, los 365 dias del ano,
brinda atencién inmediata y de calidad a los pacientes.

Noelia Veltri
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n el 2000 se inici6 el desarro-
llo de la Seccién de Cirugia
del Miembro Superior y Mi-
crocirugia Ortopédica en el
Servicio de Ortopedia y Traumatologia
del Hospital Universitario Austral. En
la actualidad, esta drea se encarga de
todas las cuestiones relacionadas con
los miembros superiores, buscando evi-
tar las derivaciones. Se abarcan casos
de cirugia de hombro, codo, muiieca y
mano, incorporando las técnicas mas



m Se realizan cirugias minimamente invasivas de
mufieca, codo y hombro para deportistas recreacionales o
de alto rendimiento; el trauma de baja y alta energia; y las

cirugias de preservacion articular del miembro superior.

E Un servicio de cirugia integral del miembro superior,
en el cual puedan resolverse todos los cuadros, gracias
al aporte de otras especialidades como cirugia plastica,
ortopedia o neurologia.

avanzadas que se utilizan en paises lideres en el
campo. Ademds, se establecen lazos con destaca-
dos centros de formacién académica.

“Durante estos 23 afios de trayectoria institucio-
nal, la seccién ha ganado reconocimiento a nivel
nacional, siendo activa en sociedades especializa-
das como la Sociedad Argentina de Artroscopia,
la Sociedad Argentina de Cirugia de Hombro y
Codo, y la Asociaciéon Argentina de Cirugia de la
Mano y Reconstructiva del Miembro Superior.
También contamos con el reconocimiento de
los profesionales del Capitulo de Kinesi6logas y
Terapistas de Mano, quienes son de gran ayuda
para lograr resultados quirdrgicos éptimos”, re-
memoré el Dr. Martin Caloia, jefe y miembro
fundador de la seccién.

Todo este respaldo ha contribuido al crecimien-
to yla bisqueda de la excelencia debido a la cre-
ciente demanda de pacientes nacionales e inter-
nacionales que buscan segundas opiniones sobre
tratamientos previos, técnicas innovadoras o
procedimientos con altas tasas de éxito.

“Asi, se han unido colegas, muchos de ellos ex
becarios, como el Dr. Diego Gonzalez Scotti,
Sergio Ronconi, Gerénimo Chamorro, Ale-
jandro Meritano y Emilia Serur, la primera
mujer incorporada al Servicio de Ortopedia y
Traumatologia”, agregd el Dr. Caloia.

Experiencia aplicada

Se han desarrollado dreas de especializacion, en-
tre las cuales se encuentran la cirugia minima-

“Es clave contar con un equipo de rehabilita-
cion encargado de organizar la movilidad de las
articulaciones no afectadas, independientemente
de las limitaciones propias de la cirugia. El 50 %
del tratamiento, tanto quirirgico como no qui-
rurgico, depende de contar con un buen servicio
de rehabilitacion para obtener buenos resulta-
dos”(Dr. Diego Gonzalez Scotti).

mente invasiva de mufieca, codo y hombro para deportistas recreativos
o de alto rendimiento, el trauma de baja y alta energia, y las cirugias de
preservacion articular del miembro superior.

“También nos dedicamos especialmente a las reconstrucciones bioldgicas,
que permiten obtener buenos resultados cuando otros tratamientos han
fracasado. Por ejemplo, podemos eliminar el dolor y lograr la recuperacién
de la funcidn, lo que posibilita a los pacientes utilizar nuevamente sus ma-
nos y brazos en actividades cotidianas, incluso después de muchos anos”,

Algunos premios

La seccidn, que surgié como un suefio, ha recibido hasta ahora 26 premios cien-
tificos y nominaciones, destacédndose el Premio “Avelino Gutiérrez” de la Aca-
demia Nacional de Medicina. Ademas, ha sido distinguida con el premio SLARD
a la mejor técnica quirlrgica innovadora desarrollada en el hombro, el premio al
mejor trabajo anatémico en la cirugia de la mano, y el premio a la trayectoria y al
aporte mundial en la cirugia artroscépica de mufieca obtenido en Estrasburgo.
Ademas, el Dr. Martin Caloia ha sido elegido para la préxima presidencia mundial
de la International Wrist Arthroscopy Society (IWAS), siendo esto algo inédito
para un argentino.
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#CIRUGIA DEL MIEMBRO SUPERIOR Y MICROCIRUGIA ORTOPEDICA

detall6 el Dr. Caloia. Estas reconstrucciones se
realizan utilizando injertos dseos cadavéricos
congelados, provenientes del Banco de Tejidos

del Hospital.

Cabe destacar que todas estas técnicas se llevan
a cabo mediante anestesia local o regional, lo
que permite que casi el 98 % de los pacientes pue-
dan regresar a casa después del procedimiento,
reduciendo asi los tiempos de hospitalizacién y
los riesgos potenciales de infecciones intrahospi-
talarias.

“Reducir los tiempos de internacién es funda-
mental, al igual que la posterior recuperacion,
ya que en el caso del miembro superior podemos
enfrentar complicaciones como el edema. Por
eso, es clave contar con un equipo de rehabili-
tacién encargado de organizar la movilidad de
las articulaciones no afectadas, independiente-
mente de las limitaciones propias de la cirugia.
Esto se coordina con el Servicio de Kinesiologia
del Hospital, asi como con kinesidlogos y tera-
peutas ocupacionales externos que también nos
brindan su apoyo. El 50 % del tratamiento, tanto
quirdrgico como no quirtirgico, depende de con-
tar con un buen trabajo de rehabilitacién para
obtener mejores resultados”, postul6 el Dr. Die-
go Gonzalez Scotti, subjefe de la seccion.

“Ademas, tenemos una amplia experiencia en
lesiones nerviosas, como los sindromes neuro-
compresivos o el sindrome del opérculo toraci-
co, este ultimo muchas veces mal diagnosticado.
Estos cuadros aparecen como consecuencia de
distintas patologias y son pocos los centros que
los tratan”, afirmo el Prof. Dr. Hugo Fernando
Caloia, ex presidente y miembro fundador de
la Sociedad Argentina de Cirugia de la Mano y
Reconstructiva del Miembro Superior, y consul-
tor de la Seccién Cirugia Miembro Superior y
Microcirugia Ortopédica del Hospital Univer-
sitario Austral. El especialista anadié: “nuestro
mayor interés es funcionar como un servicio
de cirugia integral del miembro superior, en el
cual se puedan resolver todos los casos, gracias
al aporte de otras especialidades como cirugia
plastica, ortopedia o neurologia; evitando asi la
necesidad de derivar pacientes. Tenemos una es-
pecialidad con un enfoque total”.
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Servicio lider

“La experiencia y el volumen de pacientes nos
han brindado aprendizajes, convirtiendo al ser-
vicio en lider de opinién y referente mundial a
través de numerosas y novedosas técnicas en
cirugia artroscopica de muneca. Este procedi-
miento utiliza abordajes minimamente invasi-
vos, de pocos milimetros, que permiten resolver
problemas frecuentes como las patologias del
escafoides o de ligamentos como el triangular y
escafo semilunar. Y se obtienen resultados fun-
cionales superiores a las técnicas tradicionales y
con menor porcentaje de complicaciones”, pun-
tualizé el Prof. Dr. Martin Caloia.

Estas lesiones son comunes en pacientes depor-
tistas o profesionales que utilizan sus manos y
muiiecas como herramientas de trabajo.

m Innovacién quirlrgica:

trasplante meniscal de
rodilla cadavérica al
hombro.

ﬂ La medicina
ortobiolégica utiliza células
del paciente, inyectadas
en la articulacion, para
promover la regeneracion
del tejido y mejorar su

salud.
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También es frecuente que personas
consideradas “jovenes y activas” pa-
dezcan deterioro articular en el hom-
bro, codo, mufieca y mano. Estos casos
inspiraron al equipo del Hospital Uni-
versitario Austral a buscar soluciones,
implementando cirugias innovadoras,
como el trasplante meniscal de rodilla

Consultorios Externos,
sede Officia

En 2017, la direccién médica del Hos-
pital planteé la posibilidad de migrar la
actividad asistencial los Consultorios Ex-
ternos, sede Officia, manteniendo solo la
actividad quirlrgica en el Hospital. Este
desafio impulsé la formacion de nuevos
profesionales a través de un programa
de maestria respaldado por la Carrera de
Especialistas de la Asociacion Argentina
de Cirugia de la Mano y Reconstructiva
del Miembro Superior. La ayuda clave de
las personas involucradas y el seguimien-
to y del modelo de atencién de la Clini-
ca Mayo en Estados Unidos fueron fun-
damentales para el éxito de esta nueva
etapa. Actualmente, el sector cuenta con
7 médicos, 2 profesionales en formacién,
un residente y un secretario e instrumen-
tador que asisten en la programacién y
preparacién de los pacientes quirdrgicos.
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cadavérica al hombro.

Ademas, se ha puesto en marcha el uso
de medicina ortobioldgica, que con-
siste en utilizar las propias células del
paciente para ser inyectadas en la ar-
ticulacidn, interviniendo asi en la rege-
neracion del tejido.

“Esta técnica, en la cual las células se
procesan en la Clinica de Terapias
Bioldgicas del Hospital Austral, per-
mite eliminar dolencias en tendinitis
crénicas causadas por el sobreuso de
la articulacidn, o bien retrasar el reem-
plazo articular (es decir, la colocacién
de una protesis), permitiendo a los pa-
cientes tener una vida activa y sin do-
lor”, explicé el Prof. Dr. Martin Caloia.

Programa SOS Mano y Miembro
Superior 24/7

“En poco tiempo estaremos en condi-
ciones de abrir una guardia pasiva de
urgencias de miembro superior, que
funcionard los 365 dias del afio, y brin-
dara atencién a patologias que puedan
ser abordadas en ese punto, como una
lesiéon de partes blandas o una limpie-
za quirurgica. Esta guardia ayudara
a la formacién de becarios, quienes

E La cirugia artroscopica de mufieca es

un procedimiento de abordajes minimos, de
pocos milimetros: solucién para patologias del
escafoides y ligamentos.

E El equipo de rehabilitacion es el encargado
de organizar la movilidad de las articulaciones
no afectadas, independientemente de las

limitaciones propias de la cirugia.

contardn con la asistencia del equipo
de profesionales de la secciéon. Ademas,
aliviard muchos casos de patologias
traumadticas que actualmente se atien-
den en los dias de la semana en los que
contamos con quirdfano asignado”,
dijo el Dr. Diego Gonzalez Scotti.

“Los suefios y metas se cumplen, pero
siempre surgen nuevos desafios que
nos obligan a buscar lo mejor para
nuestros pacientes. Es por eso que en
breve dispondremos de este programa
SOS Mano y Miembro Superior 24 x
7, que es inédito en el pais y permitira
atender las urgencias de la especialidad
el mismo dia del hecho”, finaliz6 Mar-
tin Caloia.
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#PIERNA, TOBILLO Y PIE

Protocolo
fast track

para piey
tobillo

Basandose en la premisa de realizar cirugias poco o mini-
mamente invasivas, con anestesia local o regional y am-

bulatorias, la Seccion de Pierna, Tobillo y Pie del Servicio
de Traumatologia y Ortopedia aborda todas las patolo-

gias ortopédicas y traumaticas, desde la rodilla hasta el

pie inclusive.

E Las patologias que se abordan en la seccién se

manejan bajo el protocolo Fast Track, que también utilizan

otras secciones de Ortopedia y Traumatologia, como el de

a Seccidn de Pierna, Tobillo y Pie se

esfuerza por garantizar que cada una

de las patologias sea atendida por

médicos especializados y que haya al-
ternativas de tratamiento y técnicas quirtrgi-
cas de comprobada eficacia para cada una de
ellas, muchas de las cuales son poco invasivas
o minimamente invasivas.

El Dr. Juan Manuel Yafiez Arauz, jefe del
drea mencionada, detall6 que se dedica al es-
tudio, diagndstico y tratamiento de todas las
patologias y dolencias que ocurren “desde la
rodilla hacia abajo”. “Esto comprende la pier-
na, el tobillo y el pie, y obviamente lo hace-
mos tanto en las patologias ortopédicas como
también abordando lo traumatolégico, que
son esencialmente fracturas de tibia, tobillo y

40| VIDA 62

Noelia Veltri

pie, lesiones osteocondrales y ligamentarias.
Estas dltimas producen secuelas como la ines-
tabilidad en caso de no ser tratadas, y artrosis
futura”.

Tratamiento de cuadros ortopédicos

Entre los cuadros que aborda la seccidn, en el
campo de la ortopedia se encuentran las de-
formidades del antepié, como el Hallux Valgus
-més conocido como juanete-, los dedos en
martillo y las alteraciones metatarsales. “Estas
patologias son las més prevalentes en la aten-
cién del sector y generan dolor y discapacidad,
independientemente de que la causa sea dsea
ono”, comentd el Dr. Yatiez Arauz.

Cirugia Reconstructiva de Cadera y Rodilla.

95 %

de las cirugias, inclusive
por fracturas, se realizan
de forma ambulatoria.



Respecto a como se abordan estas si-
tuaciones, el Dr. Yafiez Arauz explic
que “se tratan mediante cirugia en
caso de existir indicacién. Lo mismo
sucede con los pies planos, los pies
cavos, los pies con secuela neurold-
gica y las lesiones en los diabéticos, y
su correlato en el tobillo. Nos encar-
gamos de estos cuadros, que son muy
frecuentes, con tratamientos mini-
mamente invasivos, endoscopicos y
artroscopicos”.

Protocolo Fast Track

Las patologias que se abordan se ma-
nejan bajo el protocolo fast track, que
también utilizan otras secciones de
Ortopedia y Traumatologia, como la
de Cirugia Reconstructiva de Cadera
y Rodilla.

El protocolo de tratamiento conocido

Unidad de pie diabético

Otra de las particularidades que tie-
ne la seccidén que encabeza Yanez es
que cuenta con una Unidad de Pie
Diabético, la cual se dedica a tratar
las complicaciones mecanicas, is-
quémicas y neuroldgicas de los dia-
béticos en el miembro inferior. Estos
procedimientos interdisciplinarios
permiten la preservaciéon del miem-
bro, evitando las amputaciones que
aun se realizan en otros centros mé-
dicos.

La Unidad cuenta con un equipo mul-
tidisciplinario encargado de la ciru-
gia reconstructiva para preservar el
miembro y su funcionalidad. En ella
participan profesionales de Cirugia
Plastica, Hemodinamia, Infectologia
(dado que los pacientes llegan con
heridas abiertas) y Diabetdlogos.

La Seccién de Pierna, Tobillo y Pie
también realiza reemplazos articula-
res, como la artroplastia protésica del
tobillo.

como fast track, también llamado re-
cuperacién postquirurgica, es el con-
junto de actuaciones operatorias en-
caminadas a acelerar la recuperacién
de los pacientes sometidos a cirugia
con el fin de mejorar los resultados de
las intervenciones en el paciente qui-
rurgico en los periodos prequirurgico,
transquirdrgico y postquirdrgico.

“El concepto fast track incluye desde
la preparacion preoperatoria del pa-
ciente con transmision verbal y escrita
de los pasos a seguir. Entre la infor-
macioén proporcionada se encuentra
cémo realizar el prequirtrgico, cémo
serd el postoperatorio, horarios de
ingreso y de cirugia, tiempo de ayuno,
etc. El objetivo es que todo esté al dia
del procedimiento. Ademads, se organi-
za la logistica de manera que todos los
estudios prequirdrgicos y la consulta
clinica se realicen el mismo dia en po-
cas horas”, coment? el especialista.
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“Nuestro mayor interés es funcionar como un servicio de cirugia integral del
miembro superior, en el cual se puedan resolver todos los casos, gracias al aporte
de otras especialidades como cirugia pldstica, ortopedia o neurologia; evitando asi
la necesidad de derivar pacientes. Tenemos una especialidad con un enfoque total”

(Dr. Hugo Fernando Caloia).

La cirugia en si también tiene ciertas caracteristicas que la
enmarcan dentro del sistema Fast Track. Es decir, la anes-
tesia es local o regional y, por ende, a menos que se trate de
una reconstruccion muy severa, el 95 % de las cirugias, in-
clusive en fracturas, se realizan de forma ambulatoria, y el
paciente regresa a su casa con todas las pautas de analge-
sia y cuidados. Esto incluye, por ejemplo, qué medicacién
tomar, cudnto hacer de reposo, como empezar a mover-
se, cudles son las pautas de alarma y los datos de contacto
para consultas y emergencias. Del mismo modo, se pauta
un control dentro de la semana de la cirugia.

En el mismo sentido, se busca que la rehabilitacién poste-
rior sea una continuidad y que se realice cerca del Hospi-
tal, pero esto depende de ddnde viva el paciente.

Poblacién heterogénea

La cantidad de pacientes que acuden es muy variada. “Por
ejemplo, el juanete puede aparecer tanto en personas jo-
venes como en mayores, y el tratamiento depende de la
causa, el dolor, el tipo de deformidad y las caracteristicas
del paciente. Para determinar todo esto, hacemos una eva-
luacién clinica y con imagenes, ya que existen muchas téc-
nicas de tratamiento”, explicé el especialista.

Lo mismo ocurre con las fracturas, que pueden afectar
tanto a personas mayores como a jovenes deportistas.
Ademas, los profesionales del servicio estin viendo cada
vez mas casos de patologia artrdsica en pacientes de me-
diana edad.

“Estamos viendo casos de artrosis severa en pacientes de
40 afios, en los que ya no podemos realizar una fijacién y
debemos hacer una cirugia reconstructiva”, dijo el Dr. Ya-
nez Arauz sobre el trabajo. La seccién atiende a adultos
mayores de 15 afos, con un equipo formado por 3 médi-
cos, un médico asociado, fellows y residentes.
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Innovacion

En el campo de la innovacion, la Seccién de Pierna, Tobillo y
Pie se dedica a realizar reconstrucciones con aloinjertos de
donante cadavérico, por ejemplo, para el reemplazo del as-
trdgalo. Este hueso corto del pie se encuentra en la parte su-
perior y central del tarso y se articula con la tibia y el peroné.
Ademas, como ya se menciond, se llevan a cabo cirugias per-
cutaneas (no tienen cicatriz), endoscépicas o artroscépicas de
caracter minimamente invasivo, las cuales son ambulatorias y
generan menor dolor, menos trauma y una rapida recupera-
cion.

Finalmente, la Seccién de Pierna, Tobillo y Pie trabaja en la
reconstruccién de antepie y retropié utilizando prototipos 3D,
en colaboracién con bioingenieros.

a Luego de la cirugia, el paciente regresa a su casa con todas las

pautas de analgesia y cuidados.
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Aun en pandemia

Cambio de habitos:
de moda, las consultas virtuales

La odontéloga Maria Jorgelina Lejarza es socia de Los Lagartos y hace consultas virtuales.
La estética y la revolucién tecnoldgica en Ortodoncia.

Mi lugar en el mundo es desde hace 30 afios Los
Lagartos, y mi pasion la odontologia. Me especialicé
en ortodoncia y ortopedia de los maxilares; fueron
muchas horas de esfuerzos y privaciones estudiando
con los mejores, pero todos sabemos que nadie se
acerca a la meta sin 95 por ciento de transpiraciony 5
por ciento de talento.

Desde hace algunos afios creamos Odonto Care Pilar
donde, junto a mi socia la Dra. Valeria Orlando,
pasamos muchas horas junto a un grupo humano de
profesionales rigurosos, dandole a nuestros pacientes lo
mejor. La estética constituye una de las principales pre-
ocupaciones de los pacientes jovenes y adultos que re-
quieren tratamiento para lograr una sonrisa atractiva.
La odontologia y especificamente la ortodoncia han ex-
perimentado una auténtica revolucion tecnoldgica en
los ultimos afios. La crisis sanitaria derivada de la
covid-19 hizo de las herramientas digitales una opcién
segura para realizar consultas médicas. El sector odon-
tolégico no ha sido la excepeion en medio de la pande-
mia. Por lo que la odontologia virtual cobr6 fuerza.

En este altimo afo y medio fue en muchos casos la
unica opeidn, por la imposibilidad de salir de casa sin
exponerse a riesgo de contagio. El odontologo virtual
representa una alternativa segura para pacientes con
sintomas leves, como asi también de la tercera edad o de
riesgo. Aunque vale aclarar que las consultas presencia-
les seguiran siendo necesarias para la mayoria de las si-
tuaciones o emergencias dentales.

En ciertas oportunidades, desde la computadora en casa
o atn desde mi teléfono celular, he podido resolver pro-
blemas -y en otros no-. Pero lo mas importante fue llevar
tranquilidad a tanta ansiedad que genera la imposibili-
dad de hacerlo de manera presencial en el consultorio.

Dra. Maria Jorgelina Lejarza
Odontologa-Especialista en Ortodoncia
y Ortopedia de los Maxilares

M.N. 26962 - M.P. 50623
mijlejarza@odontocarepilar.com.ar

T

Podria mostrar varios ejemplos, y quizas algunos sig-
nificativos como dientes rotos, inflamaciones o san-
grado de encias. El objetivo es aclarar las inquietudes
del paciente y guiarlo para las mejores opciones tras la
realizacién de un tratamiento.

Desde el punto de vista de la ortodoncia se puede hacer
una primera consulta por Zoom o videollamada y guiar
al paciente sobre las posibilidades de tratamiento, de
acuerdo al caso, ahi hablamos de los distintos tipos de
brackets. Porque los brackets tradicionales son muy
efectivos, por no la Gnica solucion.

Los alienadores transparentes son una sustitucion
excelente.

“éSabias qué existia esta posibilidad?”

Se trata de una ortodoncia transparente e indetectable
para lucir una bella sonrisa. Se puede comprobar que
esta téenica, nacida en 1997, es totalmente revolucio-
naria y perfectamente adaptable al ritmo de vida y ne-
cesidades de cualquier paciente. Sin dudas es un siste-
ma de alineacion, que cada dia suma mayores desafios
al momento de corregir maloclusiones dentarias, a
cualquier edad, ninos o adultos.

Por medio de la consulta virtual, puedes plantear tus
inquietudes dentales desde la comodidad de tu hogar.
A través de nuestras plataformas digitales, encontra-
ras un equipo altamente capacitado para guiarte y
brindarte la mejor solucion para tu caso en particular.
Boca sana frente al coronavirus, ya que una de las prin-
cipales vias de entrada del SARS-CoV-2 es la mucosa
oral. En estos momentos, con mas motivos que nunca,
cuidar de nuestra salud bucal es una prioridad, sin ex-
cusas al momento de poder sumar aunque sea un diag-
noéstico virtual.

OdontoCarel
v

www.odontocarepilar.com.ar
Panamericana Km 49,5

Edif. Paralelo 50 Sur

Of. 208 - Pilar, Bs. As.
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#ARTROSCOPIA

Precision
y rapidez
en el tratamiento

de problemas
articulares

La artroscopia es un procedimiento médico altamente efectivo

que permite diagnosticar y tratar una amplia gama de proble-

mas en las articulaciones, como lesiones de meniscos, cartila-

gos y ligamentos. Con incisiones minimas y el uso de una pe-

quefa camara de video de fibra ptica, este método ofrece una

recuperacion mas rapida y menos invasiva para los pacientes.

recision, rapidez y eficacia.
Estas tres palabras descri-
ben perfectamente a la ar-
troscopia, un procedimien-
to médico que permite diagnosticar
y tratar problemas en las articula-
ciones, meniscos, cartilagos y liga-
mentos mediante minimas incisio-
nes. Utiliza una pequefia cimara de
video de fibra 6ptica, de tan solo 4.5
mm de didmetro, que se introduce en
el drea a tratar a través de un corte
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Noelia Veltri

del tamafo de un ojal.

“Entre las artroscopias mas frecuen-
temente realizadas se encuentra la
de rodilla, aunque también efectua-
mos artroscopias de hombro, tobillo
o cadera. Anteriormente, todas estas
intervenciones se realizaban de for-
ma abierta, pero hoy en dia podemos
realizarlas de manera mucho menos
invasiva, lo que permite una recupe-
racién mas rapida y con menos com-

plicaciones”, afirmé el Dr. Horacio
Rivarola Etcheto, jefe de la Seccién
Artroscopia del Servicio de Orto-

pedia y Traumatologia del Hospital
Universitario Austral.

“Antes, los pacientes solian perma-
necer internados entre uno y dos
dias. Sin embargo, gracias a las ca-
racteristicas del procedimiento y a
la combinacién de estas con técnicas
anestésicas especiales, ahora la du-



“Actualmente, el 90 % de las cirugias se realizan de

esta forma, lo que implica un menor impacto para el
paciente y un mejor equilibrio en la economia sanita-
ria” (Dr. Horacio Rivarola Etcheto).

racion de la cirugia es inferior a una
hora. Posteriormente, se realiza una
recuperacion en sala de entre 2 y 3
horas, y el paciente puede regresar a
su hogar”, afiadié el especialista.

Beneficios de la artroscopia
Uno de los aspectos més destacados

de la artroscopia es que se trata de
un procedimiento ambulatorio. Esto

90 %

de las cirugias se realizan con el procedi-
miento minimamente invasivo.

E Antes las intervenciones se realizaban de
forma “abierta”; mientras que hoy se llevan a
cabo de manera menos invasiva, permitiendo

una recuperacion mas rapida.

no solo conlleva beneficios para el
paciente, como la reduccién de ries-
gos, una menor morbilidad en com-
paracion con las cirugias “abiertas” y
mayor comodidad, sino que también
resulta ventajoso para la economia
hospitalaria.

“Todos estos factores combinados
nos llevan a la conclusién de que los
resultados de los procedimientos ar-
troscépicos son considerablemente
mejores. Aunque es importante des-
tacar que, por ejemplo, el reemplazo
de rodilla, es decir, la colocacion de
una protesis que reemplaza la arti-
culacién, aun se realiza de manera
abierta”, menciond el Dr. Rivarola
Etcheto.

Antes y después de la técnica

Desde un punto de vista puramente
técnico y en relacién al procedimien-
to en si, excluyendo el pre y posto-
peratorio, la artroscopia se distingue
de la cirugia abierta por el tamafo
de la incisién.

“Anteriormente, en las cirugias de
rodilla se realizaban incisiones de
entre 4 y 5 centimetros y se extraia
todo el menisco. En la actualidad,
abrimos 4 mm de cada lado y pode-
mos repararlo. Lo mismo sucede con
la reconstruccion ligamentaria: se
llevan a cabo mediante esa minima
incisién”, ejemplificé el Dr. Rivarola
Etcheto.

“Actualmente, el 90 % de las cirugias
se realizan de esta forma, lo que su-
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pone un menor impacto para el pa-
ciente y un mejor equilibrio en la
economia sanitaria”, agregdé el mé-
dico.

Pacientes mas jovenes

En lo que respecta a la poblacién
que se somete a una artroscopia
para tratar lesiones en la rodilla, el
especialista sefialé que, al igual que
sucede con el reemplazo de cadera
y rodilla, “los pacientes son cada vez
mas jovenes. Actualmente, observa-
mos a adolescentes con lesiones que
antes se minimizaban o se trataban
de otra manera. Nos referimos a pa-
cientes de 11 y 12 afios que ya han
pasado por una o dos cirugias, asi
como también a personas de 60 o 65
afios que desean seguir practicando
fatbol, golf o tenis”.

Esto se debe a que el espectro de edad
se ha ampliado significativamente
debido a la mayor competitividad
en la practica deportiva. Ademas,
hace algunos afios, las patologias no
se trataban y se dejaban evolucio-
nar hasta llegar, en algunos casos, a
la artrosis precoz o a pacientes mas
jévenes con artrosis.

Trabajos publicados

En el marco de su labor educativa,
en Dr. Horacio Rivarola Etcheto ha
presentado en los dltimos dos anos
alrededor de 25 articulos relaciona-
dos con este procedimiento, publi-
cados en la revista de la Asociacién
Argentina de Artroscopia.

Entre estos -en los cuales partici-
paron también especialistas, tanto
del Hospital Universitario Austral
como de otros centros de salud de
Argentina y el exterior- se cuentan:

46 | VIDA 62

“« L . .
Reparaciéon de lesiones meniscales
horizontales. Resultados a dos afos
de seguimiento”, “Terapias bioldgi-
cas en artroscopia de rodilla. De las
ciencias basicas a la aplicacidén clini-
”» “« ~ . .
ca” y “Cuerpo extrano intraarticular
en rodilla de paciente pedidtrico: Re-
solucién artroscopica”.

Algunas caracteristicas
de la intervencion

En una artroscopia de rodilla, es posi-
ble que el médico solicite estudios o
prescriba medicamentos previos. Asi-
mismo, también indicara si es necesa-
rio realizar cambios en los habitos o en
la medicacién.

En cuanto al postoperatorio, es nece-
sario realizar ejercicios para recuperar
la movilidad. Estos seran indicados por
el equipo médico, quienes especifica-
rén la cantidad, intensidad, periodici-
dad y otros detalles.

E En cirugias de rodilla se abrian entre 4 y
5 cmy se sacaba todo el menisco. Hoy, se
abre 4 mm de cada lado y se repara; con esa
minima incision se realiza la reconstruccion

ligamentaria.

Centro de referencia

El Hospital Universitario Austral es un
centro de referencia en artroscopia.
Esto significa que sus profesionales
son lideres de opinién y reciben pa-
cientes tanto de Buenos Aires, como
de provincias y del exterior.

“Lo mismo ocurre con la actividad
académica. Ademas, trabajamos por
subespecialidad, lo que nos permite
contar con una amplia capacitacién.
La artroscopia es una técnica lider en
los Ultimos afios, que requiere expe-
riencia, complejidad y una amplia ca-
suistica y formacién. Nos enfocamos
en ello: tenemos un excelente equipo
médico, con una muy alta capacidad
técnica”, concluyé el Dr. Rivarola Et-
cheto.

La técnica minimamente invasiva, en
la cual el Hospital Universitario Austral
es referente, facilita una répida recu-
peracidn, tras la cual el paciente pue-
de regresar a su hogar.
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#TRAUMA ORTOPEDICO Y RECONSTRUCTIVO

Las lesiones provocadas por el avance de la

edad, el déficit nutricional, el ejercicio de algun
deporte o bien por un accidente, son aborda-
dos de manera multidisciplinaria, con un méto-
do propio que se vale de la radioscopia y de la
ingenieria 3D.

Noelia Veltri
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na de las principales caracteristicas que dis-

tingue al Servicio de Ortopedia y Trauma-

tologia del Hospital Universitario Austral,

dirigido por el Dr. Walter Parizzia, es su di-
vision en secciones o sectores, que logran una atencién
sumamente especifica y especializada y, a la vez, todas las
cuestiones traumatoldgicas son atendidas por un equipo
de profesionales que interactiia permanentemente.

Entre las secciones que integran al servicio se encuentra
la de Trauma Ortopédico y Reconstructivo, cuyo jefe es
el Dr. Mariano Agustin Codesido. Un trauma -palabra
que deriva del griego y significa herida- es una lesidn, ya
sea externa o interna, que puede ser provocada por di-
versas situaciones y cuya duracidn suele ser prolongada.

Partiendo de esta premisa, un trauma ortopédico es una



lesién producida en la parte dsea, que puede
tener secuelas.

“Entonces, en el sector Trauma Ortopédico y
Reconstructivo nos ocupamos de darle diag-
noéstico y tratamiento a las fracturas dseas y a
las secuelas que estas generan. Las fracturas se
producen por mecanismos de baja energia en
el adulto mayor debido a la fragilidad 6sea y a
la presencia de osteoporosis; por ejemplo, en
fracturas de pelvis, cadera o rodilla”, expuso el
especialista.

“Por su parte, cuando nos referimos a los
traumas que se producen por la practica de-
portiva o bien por accidentes en caidas de mo-
tos o vehiculos, estamos hablando de mediana
o alta energia en pacientes jovenes”, agregd el
Dr. Codesido.

Clasificacién de las lesiones

“La severidad del trauma no solo se determi-
na por la fractura en si, sino también por el
estado del paciente al momento de su ingreso
al hospital. Esto se debe a que hay varias posi-
bilidades, desde un paciente politraumatizado
grave con compromiso multiorgdnico hasta
un paciente sano con una lesioén dsea aislada
que requiere atencién inicial ambulatoria”,
detall6 el Dr. Codesido.

En cuanto a las fracturas, la principal clasifica-
cidn es: expuestas o cerradas. Las expuestas se
caracterizan por comprometer la piel y/o los
musculos y, en muchos casos, su tratamiento
requiere abordajes quirdrgicos plasticos re-
constructivos, como colgajos cutdneos, mus-
culares o combinados, para darle la cobertura
adecuada al hueso.

Tratamientos novedosos y rapidos

Todas las secciones del Servicio de Ortope-
dia y Traumatologia se esfuerzan por ofrecer
alternativas de tratamiento de mejor calidad
y mas rapidas. “En el caso de la Seccion de
Trauma Ortopédico y Reconstructivo, se ha

desarrollado un tratamiento minimamente
invasivo, es decir, con pequenas incisiones o
miniapertura, que se utiliza para las fracturas
de huesos largos o de pelvis y acetdbulo guia-
das por radioscopia”, detall el médico.

Algunos ejemplos de huesos largos son la ti-
bia, el peroné, el fémur, los metatarsianos y
las falanges, en los miembros inferiores; y el
htimero, el radio, el ctbito, los metacarpianos
y las falanges en los miembros superiores.

“También hemos involucrado la ingenieria
3D dentro del 4rea de reconstruccion para el
andlisis preoperatorio y la planificacién estra-
tégica en casos de lesiones o reconstrucciones

Ademas de la definicién de trauma mencionada
anteriormente, es importante aclarar por qué es
necesario abordar estos cuadros de manera mul-
tidisciplinaria. Segun el Dr. Mariano Agustin Co-
desido, “un trauma es técnicamente una enfer-
medad porque podemos identificar un agente
que la causa, una sintomatologia y una alteracion
en la anatomia”.

Por lo tanto, es sustancial trabajar en equipo,
priorizando la interaccién profunda entre dife-
rentes areas del Hospital, como Emergentologia,
Clinica Médica, Cirugia General y Neurocirugia.

E La Seccion de
Trauma Ortopédico

y Reconstructivo del
Hospital Universitario
Austral también brinda
atencion y tratamiento
a patologias crénicas
0 secuelares, como
deformidades,
desviaciones, desejes
y acortamientos de los
miembros, y la falta de

union.
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complejas; asi como la fabricacién de implantes
a medida que se utilizan en diversas situaciones
reconstructivas”, comentd el Dr. Codesido.

“La mision del sector es seguir trabajando
como hasta ahora, para el desarrollo creciente
de la subespecialidad mediante la formacién
continua de sus integrantes. También tene-
mos como premisa brindar nuestro aporte a
la comunidad médica y no médica a través de
la investigacién y la publicacién de nuestra
experiencia y resultados, con la idea de que
esto sirva de estimulo para la generacién de
protocolos de atencién y registro de patolo-
gias traumadticas”, afirmé el doctor.

Otras patologias tratadas
Es importante mencionar que, ademas de la

atencidn de las lesiones o traumas provocados
por la edad o la practica de algin deporte, el

80 %

de los pacientes que
sufren un trauma ortopé-
dico son hombres

sector de Trauma Ortopédico y Reconstruc-
tivo del Hospital Universitario Austral tam-
bién brinda atencién y tratamiento a patolo-
gias crénicas o secuelares.

Entre estas patologias se encuentran: de-
formidades, desviaciones, desalineaciones y
acortamientos de los miembros, asi como la
falta de unidén (también llamada no unién o
pseudoartrosis) de una fractura. Este cuadro
puede desarrollarse por infeccién o por cau-
sas mecanicas o vasculares.

I El futuro I

Pensando en el futuro, el Dr. Codesido
adelanté que el sector “pretende incorporar
nuevas tecnologias para la planificacién y
mejora técnica quirdrgica, asumiendo que la
navegacién operatoria y la robdtica constituyen
herramientas muy valiosas a implementar en
esta subespecialidad”.

“También hemos involucrado la ingenieria 3D dentro del drea de

reconstruccion para el andlisis preoperatorio y la planificacion estra-

tégica en casos de lesiones o reconstrucciones complejas; asi como la

fabricacion de implantes a medida que se utilizan en diversas situa-

ciones reconstructivas” (Dr. Mariano Codesido).
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ante eventuales fallas, tratando de resolverlo

en el lugar ¢ trasladando a nuestros talleres

sus equipos para ser reparados en tiempo y forma.

Cuando se trata de agua, cualquier reclamo
se convierte en Emergencia.
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Tel.: 02320-433939/422487 - Cel.; 011-5646-0244 www.perforacionesarcoiris.com



807
VENDIDO 4

DISTRITO
CAMPUS

WORK & LIVE

Un nuevo

ICONO

en Pilar

53 UNIDADES DE 1y 2 AMB. CON COCHERA, AMENITIES Y SEGURIDAD

FRENTE A LA UNIVERSIDAD AUSTRAL E IAE BUSINESS SCHOOL

Una propuesta comercial y residencial de poblacion joven y estudiantil,

en un distrito urbano dinamico y en total auge. DISTRITO CAMPUS integra vivienda
con esparcimiento y actividad social. Locales comerciales y una plaza como corazon

del emprendimiento, conectan y potencian esta experiencia

Entrega Diciembre 2023
ECOLOGIA + SUSTENTABILIDAD

Seguridad 24 hs _ Gym, Piscina, SUM

RIB

Apto profesional TSR Disefio y calidad
Locales en alquiler

—caga 4 o T

Anticipo 35% y 24 cuotas
en pesos actualizadas por CAC.
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Construyendo

FUTURO

Del Viso Day School

Nivel Inicial, Primario y Secundario
delvisodayschool.com.ar




