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COMPARTIR SALUD

Contenidos educativos pensados para tu celular

EPOC: {Cémo vivir mejor?

&Qué gusto tiene la sal? {Salado?
Casi nunca...

Prevenir las lesiones deportivas

Los verdaderos ataques al higado



EPOC: ;COMO VIVIR MEJOR?
UNA PACIENTE COMPARTE SU EXPERIENCIA CON EL EJERCICIO.
;S0Y EPOC?

ST YO ME SIENTO BIEN

“FUE FUERTE PONERLE UN NOMBRE,
ME LO DTIAGNOSTICARON LUEGO

DE UNA NEUMONTA. YO TENTA
\J RECATDAS CADA TANTO, esTABA
ACOSTUMBRADA.”

ABUELA, ;POR QUE ESTAS
STEMPRE SENTADA?
“MIS NIETOS ME HICTERON DARME ‘@vﬁ/

CUENTA, YO NO TENTA GANAS DE *' '

MOVERME, DE SALIR DE CASA...”
B
Il Q:r!

4SE MEJORA TANTO
SIN UNA PASTILLA? .
“NO ENTENDIA, EL EJERCICIO ES LO
ST NO ERA CAPAZ QUE MEJOR RESULTADO
DE LEVANTARME o ME DIO. ADEMAS DEL PUFF.

scomotean .Y/ ME LEVANTO EL ANIMO.

e "OVERSE NO CURA...
PERD, DE A POCO, LO R0 SANA”

CONSEGUL.”

EL EJERCICIO FISICO, PILAR PARA EL TRATAMIENTO DEL EPOC. REVISTA APRENDER SALUD #£32



;QUE GUSTO TTENE LA SAL?
;SALADO? CAST NUNCA...

- == - -

LA MAYORIA DE
LAS VECES QUE
COMEMOS SAL

NO TIENE GUSTO
SALADO. TIENE
GUSTO A

I - -

Esta sal es
invisible y es
muchisima

- - -

SI140 L0 SABIAS Y HUCHAS VECES ESTUVISTE
MALGASTANDO, UNA BUENA NOTICIA: SE PUEDE
« AHORRAR SAL FACILMENTEI

;COMO HACERLO? NO ENTRA EN UNA INFOGRAFTA: BAJATE GRATIS
EL LIBRO DE APRENDER SALUD CON TODO LO QUE NECESITAS SABER Y 60

RECETAS PARA EMPEZAR HOY MISMO A COMER RICO Y CON POCA SAL.


http://bit.ly/ebookComerRico
http://bit.ly/ebookComerRico

1LOS M!’JSCUI.,OS, DURANTE LA
ACTIVIDAD FISICA, ACUMULAN

ACIDO LACTICO QUE SE
CONCENTRA Y AUMENTA LA

CONTRACTURA.

LOS Mt’:scl:tn.os O CAMINAMOS
DESPUES DE TERMINAR

LA ACTIVIDAD,

SE LAVA ESE ACIDO LACTICO.

NOES RECOMENDABLE CORTAR

Dr. Rail Ferrari, Servicio de Ortopedia y Traumatologia.

A ACTIVIDAD EN SECO. .


https://www1.hospitalitaliano.org.ar/#!/home/aprender/noticia/58811
https://www1.hospitalitaliano.org.ar/#!/home/aprender/noticia/58811

“LAS RELACIONES

SEXUALES
SEGURAS
PROTEGEN
TAMBIEN
AL HIGADO"

DR. ADRIAN GADANO

En la nota “Los verdaderos ataques al higado”. Revista
Aprender Salud #20. Leéla completa desde acd



https://www1.hospitalitaliano.org.ar/#!/home/aprender/noticia/14810

“LO QUE MAS TE VA A
SERVIR DE IR A COCINAR
CON TU ABUELA O
APRENDER UNA RECETA
DE ELLA NO ES SEGUIR
INSTRUCCIONES. ES
VER COMO LIMPIA UN
ALCAUCIL, iLA GENTE
AGARRA UN ALCAUCIL Y
NO SABE QUE HACER".

NARDA LEPES

é¢Tomamos la sartén por el mango?
Accedé a la entrevista completa desde acé



https://www1.hospitalitaliano.org.ar/#!/home/aprender/noticia/26587

LOS SECRETOS
Y RECETAS DE LILI



LOS SECRETOS Y RECETAS DE LILI

Dos conservas sencillas con morrones

Asados en papel aluminio. Yo, para no manchar,
coloco un papel de aluminio en la parrilla del horno y
sobre éste pongo los morrones -que estdn a temperatura
ambiente- y los dejo cocinando a fuego méximo durante
15 minutos. Cuando la piel estd negra los voy dando
vuelta hasta que, en las cuatro caras, se separa la piel. Los
envuelvo con el mismo papel aluminio, los dejo enfriar,
los pelo y guardo en un frasco esterilizado con un diente
de ajo entero y los cubro con aceite de oliva. Un vez
abierto duran hasta 5 dias en la heladera, bien tapados.

[ ]

Agridulces. Limpiar los morrones, sacarles el cabo,
las nervaduras y cortarlos en mitades. Colocarlos en una
cacerola y cubrir con partes iguales de aziicar, vinagre
blanco y aceite (aproximadamente Y% taza de cada uno,
segun la cantidad que quiera preparar). Llevar a fuego
minimo y cocinar hasta que estén tiernos, cuidando que
no se peguen. El liquido se transforma en un almibar
espeso. Se los coloca en caliente en un frasco esterilizado
y se los condimenta con sal y pimienta negra en granos.



LOS SECRETOS Y RECETAS DE LILI

LA RECETA DEL MES:

PIMIENTOS RELLENOS

Lavar bien 2 morrones rojos, cortarlos por la
mitad a lo largo y condimentarlos con sal y pi-
mienta. Colocarlos en una fuente para horno
aceitada y cocinarlos en horno moderado du-
rante 10 minutos. Sacar y reservar.

Mezclar 200 grs. de ricota con la parte verde de
dos cebollas de verdeo y 1 tomate cortado en
cubitos. Condimentar con sal, pimienta y oré-
gano. Rellenar los morrones, espolvorear con
una lluvia de queso magro rallado y llevar a
horno caliente hasta que se dore.



LOS SECRETOS Y RECETAS DE LILI

CONCURSO
“NUESTRAS MEJORES
RECETAS”

iMandanos tu receta filmada con el celular
y ayudanos a elaborar el recetario multimedia
de la comunidad del Italiano!

Organizan HIBA TV y Aprender Salud



LOS SECRETOS Y RECETAS DE LILI

Participar es muy sencillo:
+ Solo deberéds compartir en Facebook un video
corto filmado con el celular
« Tu receta estara disponible en el recetario de la comunidad
« Podés pedirle a alguien que te filme y te ayude a compartirla

Los premios:
+ Los mejores videos serédn seleccionados para una filmacién
en HIBA TV, el canal del Hospital Italiano.
« Las 10 més vistas y compartidas recibirdn un premio especial.

¢Cémo tienen que ser?
La receta:
+ Que le guste a todos.
« Rica con poca sal y poca grasa.
+ Que tenga alimentos protectores (como vegetales, pescados
de mar, aceites buenos como oliva, canola).
+ Que incluya los secretos, las anécdotas que la hacen especial.

El video:
« Filmado con el celular.
« Sino es muy largo, mejor (méximo 2 minutos).
+ Que permita aprender la receta, conocer su origen
o por qué es valiosa.

éDénde enviar el video?
«Subilo a las redes sociales y compartilo desde tu cuenta en el
Facebook de Aprender Salud con el titulo #Recetasdelitaliano

Tenés tiempo hasta el 30 de noviembre
M4s informacién bases y condiciones en
www.hospitalitaliano.org.ar

Organizan HIBA TV y Aprender Salud




LOS LECTORES ESCRIBEN

HUMOR SIN CONTRAINDICACIONES

Claw forma parte de la comunidad del Italiano y participa en
la revista aportando sus perspectivas desde el humor gréfico.
Seguilo en Facebook y encontrd més de sus trabajos haciendo
clic en el chiste.



https://www.facebook.com/claudio.szmulewicz
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INFORME ESPECIAL

Hoy accedemos a mds datos sobre nuestra salud: resultados,
informes y laboratorios. ¢éQué nos provocan estos términos,
valores, imiagenes? ¢Hacen bien, nos dan tranquilidad?
éPueden tener “efectos secundarios”?




La Dra. Rosa Estopa (izquierda) y Laia, en la Universidad Pompeu Fabra de Cataluiia.

uando estaba haciendo el trabajo final de Mdster

pasé que mi madre enfermé de cdncer. Yo recibia

sus informes médicos y no entendia nada: infor-

mes de biopsia, informes de prueba, de Alta hos-

pitalaria... Entonces tuve la necesidad de hacer
algo, decidi cambiar el tema del trabajo. Yo estudié traduccién
e interpretacidn; no era bidloga, no era médica, no podia poner-
me dentro de un laboratorio a investigar. Pero desde el dmbito
de la comunicacidon veia un camino, una via para poder mejorar
la calidad de vida de los pacientes en general.”

El relato es de Laia Vidal Sabanés, quien estuvo rotando en el
Area de Informética Médica del Hospital Italiano bajo la tutela
del Dr. Daniel Luna, como parte de su formacién de posgrado en
la Universidad Pompeu Fabra de Catalufia. Laia integra un grupo
de investigacién y esté realizando su tesis doctoral sobre la com-
prensién de la informacién sanitaria por parte de los pacientes,
bajo la direccién de los Dres. Rosa Estopa y Cristian Ochoa.

La entrevistamos como punto de partida para conocer acerca de
los posibles “efectos secundarios” que tiene el acceso a mayor
cantidad de informacién médica para los pacientes y sus fami-
lias. Y también explorar modos de poder sobrellevar este desafio.



“PODEMOS DAR MUCHA INFORMACION
PERO SI UNO NO LA ENTIENDE,NOVA A
SERVIR DE NADA”

Comprender, tomar mejores decisiones, asumir el
protagonismo ante una enfermedad. Todos estos pasos
llevan al llamado “empoderamiento” de pacientes y
familias. Pero écédmo se desanda el camino cuando la
informacién no es comprensible?

“Todo el mundo ha ido al médico y se ha visto en esa circunstan-
cia: si td quieres saber que te estd pasando, tienes que acceder
a un conocimiento especializado sin tener el conocimiento de
esa materia. Pasa en medicina pero pasa en muchos otros cam-
pos. Por ejemplo, si me arreglan el coche y me habla el mecéni-
co, yo no tengo ni idea de lo que me estd diciendo”, comienza
sefialando Laia, quien actualmente esté realizando la tesis doc-
toral titulada “La inteligibilidad del discurso sanitario: el caso

de una comunidad virtual de pacientes de cdncer de mama”.

NOS CONTASTE QUE TU INTERES POR EL TEMA SURGIO
POR LA ENFERMEDAD DE TU MADRE, ¢RECORDAS
CUALES ERAN LAS PALABRAS QUE NO ENTENDIAS?
Habia muchas. Por ejemplo, recuerdo la primera vez que me en-
contré con palabras como “neoplasia primaria”, “carcinoma”,
“PET”... Otra cosa que me preocupaba eran los estadios de la
enfermedad, lo que aparecia en los informes. A mi me generaba
una angustia muy fuerte, ti buscas informacién pero el médico
también te dice: iOjo, no mires a Internet porque hay péginas
que no son fiables! Yo tuve la suerte de tener un médico que nos
explicaba mucho y muy bien. Recuerdo que nos hacia esque-

mas, incluso con metaforas a veces.



UN PROSPECTO PARA LA INFORMACION QUE CONSUMIMOS

¢RECORDAS ALGUNA METAFORA?

Recuerdo que en el primer momento nos dio parte del diagnés-
tico y nos explicd que eso era “el nombre” del céncer. Hacia
falta saber “el apellido” para decidir el tratamiento adecuado.
Con esta metafora es més facil entender que hay diferentes
tipos de cdncer de mama. Y que, para cada subtipo, hay trata-
mientos especificos.

Yo tuve mucha suerte, pero no todos los médicos tienen el tiem-
po o explican de la misma forma. Lo intentan, pero supongo
que es muy dificil. Yo veifa que alli habia un problema, habia
una barrera de comprensién entre el médico y el paciente. El
paciente lego, el paciente que no sabe.

“Td buscas informacién pero el médico

también te dice iOjo, no mires a Internet
porque hay pdginas que no son fiables!”

ANTE ESTE PUNTO DE PARTIDA, c',QUf: INVESTIGASTE
SOBRE LA COMUNICACION ENTRE MEDICO Y PACIENTE?
La mayoria de actos comunicativos en la salud se dan en forma
oral, pero no podemos olvidar la comunicacién escrita. Hay es-
tudios, por ejemplo, que dicen que -aunque el médico te explique
todo en la consulta- tu luego llegas a casa y surgen preguntas.

Muy poca gente lo recuerda todo, o sélo se acuerdan de las
cosas que mas les han llamado la atencién. Llegas a casa y
seguro te vienen preguntas sobre el tratamiento: “.Tengo que
hacer esto o0 no?” “Me ha dicho esto pero yo ahora me siento



UN PROSPECTO PARA LA INFORMACION QUE CONSUMIMOS

mal, équé hago?” Entonces, el soporte escrito es muy impor-
tante, ya sean folletos, informes, etc. Hay muchos tipos de co-
municacién escrita.

También hay que tener en cuenta que, llegado un punto, hay pa-
cientes que no quieren saber méas nada. Entonces hay que tener
mucho cuidado con esto, no dar informacién que no quieren co-
nocer, en especial si estamos hablando de patologias complejas
y de pacientes vulnerables.

¢QUE OPINA LA COMUNIDAD?

Comenzamos planteando el tema en la sala de espera y esto nos
contestaron. jGracias Marta, Graciela y Silvia!
*“Cuando uno tiene dudas y se mete en Google suele ser peor. Se
disparan los miedos”.

*“Apenas me hacen el estudio yo me meto a ver los resultados.
Uno se volvio mas ansioso porque sabe que estan disponibles
mas rapido.”

*“Si un estudio me da entre los valores de referencia, todo bien.
Sino, ahi trato de ver al médico lo antes posible, aunque no siem-
pre se puede conseguir turno tan pronto.”

*“Si el médico me dice algo que no entiendo, trato de preguntar
hasta que pueda comprender, sacarme la duda.”

*“En mi caso, me meti a buscar en Internet para saber la diferencia
entre un p6lipo y un quiste. Ahora ya tengo el diagnostico y voy a
ver al médico, pero en ese momento me daba muchas dudas.”




UN PROSPECTO PARA LA INFORMACION QUE CONSUMIMOS

¢QUE SUCEDE CON LAS FUENTES DE INFORMACION?
c’.QUf: ROL JUEGAN LOS PORTALES DE SALUD?

Con el gran avance de la tecnologia, hoy en dia, las personas
tenemos acceso rdpido a mucha informacién sobre salud. Sin
embargo, a veces, esta informacién puede no ser fiable o pue-
de no entenderse. Mi trabajo de tesis lo estoy realizando en
el marco de una comunidad virtual de pacientes de céncer de
mama que estd alojada dentro del Portal de Salud de la Gene-
ralidad de Catalufia, del Gobierno. Es una herramienta similar
al Portal del Hospital Italiano. Los portales de pacientes son
una forma muy ttil de acceder a informacién sobre salud y,
ademas, esta informacién es fiable, porque estd validada por
profesionales sanitarios.

ESE ES UN TEMA POCAS VECES TOCADO: LA COMUNIDAD
ACCEDE, CON TODO DERECHO Y GRACIAS AESTAS
HERRAMIENTAS, A MAS INFORMACION FIABLE. PERO,
c',QU[:: SUCEDE AL LEER UN INFORME MEDICO QUE NO FUE
PENSADO ESPECIALMENTE PARA EL PACIENTE?

Ademas de la informacién sanitaria dirigida a pacientes, tam-
bién existe otro tipo de documentacién médica como por ejem-
plo, informes, resultados de pruebas, etc. Estos documentos
no tienen solo un destinatario, que es el médico -“de médico
a médico”- sino que los destinatarios también pueden ser los
pacientes. Estos documentos, que estdn escritos por profesio-
nales y pensados para que el destinatario sea otro profesional,
los reciben también pacientes. Pero el médico no puede escri-
bir dos informes.

Esto no es una tarea facil, pero hay diferentes estrategias que
se pueden utilizar. Por ejemplo, desglosar las siglas, definir los
términos clave, etc. Me consta que el sistema informatico del
Hospital Italiano para redactar informes tiene un detector de
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abreviaciones que puede ayudar a facilitar la comprensién de
los informes a los pacientes.

Otra informacién que llega a los pacientes -que es la que yo
analizo en mi tesis junto con los chats de pacientes- es la in-
formacién especialmente elaborada para ellos. Quizéas, cuando
encuentran una barrera en el informe, se van a buscar ese tipo
de informacién. Son folletos o revistas para pacientes, como la
que tenéis en el Hospital Italiano que estd muy buena, da in-
formacién accesible, comprensible al paciente, que se adecue a
sus necesidades. Esto no pasa siempre. También se pueden ir a
buscar a diccionarios, lo que pasa es que no es tan usual. Poca
gente busca en el diccionario, més se busca en paginas web.

“La terminologia se puede comprender

mejor si se define, explica, reformula, se

buscan sinénimos, se ilustra con metaforas,
imAagenes, ete.”

c'.QUf: DESCUBRISTE SOBRE ESTE TEMA?

Analizando los chats de pacientes descubrimos, en cuanto a las
necesidades informativas, por ejemplo, que el tema de los tra-
tamientos es el que més preocupa a las pacientes. Se podia de-
ducir que hay necesidad de conocer tratamientos alternativos.
Es un tema que, por desconocimiento, puede inducir a dudas y
quizé falta informacién que lo trate.

Otro aspecto que vimos, en cuanto al uso de la terminologia,
es que hay un fuerte desnivel entre las palabras que utilizan los
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médicos y las que utilizan los pacientes para hablar de la enfer-

medad. Y otro punto a destacar es el recurrente uso de metéafo-
ras por parte de las pacientes para explicar diferentes aspectos
de la enfermedad, como los tratamientos.

EN 4 CONCEPTOS
EL DESAFIO DE COMPRENDER LA
INFORMACION

*“No hace falta que un paciente conozca todos los términos de la
enfermedad, no debe saturarse. Pero si los llamados términos pi-
vot, los términos clave.”

*“Hay estudios que demuestran que cuanto mas conocimiento tie-
ne el paciente de la enfermedad, este tiene menos riesgo de hos-
pitalizacion, baja su nivel de ansiedad, incluso decrece el riesgo
de mortalidad.”

*“Hay muchas variables que se ha detectado que influyen en la
comprension de la informacion. Por ejemplo, el nivel educativo, la
etnia, el haber estado anteriormente en contacto con una enfer-
medad durante tu vida, etc.”

*“Si la gente tiene informacion de su enfermedad, puede tomar me-
jores decisiones durante el proceso terapéutico.”

¢DE QUf: FORMA UTILIZABAN LAS METAFORAS?
En el caso del céncer, por ejemplo, es muy recurrente utilizar

metéforas relacionadas con conflictos bélicos. Las pacientes de-
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cian que el céncer era una “guerra” o una “batalla”. Para explicar
qué era la quimioterapia, por ejemplo, se referian a “una bomba
nuclear” o “el campo de batalla”. Los efectos secundarios de los
tratamientos eran para ellas “cicatrices” o “heridas de guerra”.

POR [’JLTIMO, ¢ES IMPORTANTE UN DICCIONARIO?
¢TIENE VALOR EN LA SOCIEDAD ACTUAL?

Yo pienso que si. Supongo que, por deformacién profesional,
cuando fue el caso de mi madre lo primero que hice fue bus-
carlo en el diccionario, en muchos tampoco entendia. Yo pien-
so que es importante siempre que responda a un principio de
adecuacién. Es decir, un diccionario y toda aplicacién termi-
noldgica, -lo dice la teoria comunicativa de la terminologia
propuesta por Teresa Cabré- tiene que adecuarse al nivel de
conocimiento y al contexto social y lingtiistico del usuario. En
este sentido creo que son importantes, siempre que cumplan
con estas necesidades.

UN ESTUDIO MULTICENTRICO Y UNA APP.

Fruto de su estadia de trabajo en el Hospital, surgio la iniciativa de
complementar su trabajo con entrevistas a pacientes del Italiano.
Esto se llevara a cabo en simultaneo con un hospital de Barcelona.
Ademas, Laia formo parte del equipo liderado por la Dra. Estopa que
desarrollo una aplicacion para celulares llamada “Comjuntos” espe-

cialmente dirigida a familias con un nino o nina con enfermedades
raras. Esta App consta de siete retos que hacen referencia a distintas
situaciones comunicativas como por ejemplo: ;como preparar la visi-
ta médica? 0 “;Qué hacer cuando nos dan un informe médico?”, etc.

Encontra mas informacion sobre esta App haciendo clic aca.



http://www.upf.edu/web/medicina_comunicacio/app-junts

EN MOVIMIENTO

PUNTOS DE ENCUENTRO EN

LOS BARRIOS

¢QUE ACTIVIDADES SE PUEDEN REALIZAR CERCA DE
CASA? UNA PROPUESTA SIN COSTO, ABIERTA A TODA LA
COMUNIDAD, ORGANIZADA POR EL PLAN DE SALUD.

(9]
=
Zl

ISIDRO

wn
>
Zl

JUSTO

RAMOS
MEJIA

OLIVOS

B P BN
BELGRANO PALERMO BARRIO
ROSEDAL NORTE
U VP R
VILLA VILLA DEL RECOLETA
URQUIZA PARQUE
F PC
FLORES PARQUE
CENTENARIO
L C A
LINIERS CABALLITO AVELLANEDA

GRUPOS DE CAMINANTES - YOGA - GIMNASIA
- STRETCHING - TAI CHI - MOVIMIENTO VITAL

EXPRESIVO

CONOZCA DIAS Y HORARIOS DE LAS ACTIVIDADES DE

CADA BARRIO HACIENDO CLIC ACA



http://www1.hospitalitaliano.org.ar/#!/home/aprender/noticia/30366
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NOVEDADES
DEL HOSPITAL

Murales de Milo Lockett en el Hospital

Agenda: actividades abiertas
a toda la comunidad



NOVEDADES DEL HOSPITAL

MURALES DE
MILO LOCKETT EN
EL HOSPITAL

El artista intervino el espacio del Servicio de Hemato
Oncologia Pedidtrica. Las obras fueron realizadas el
pasado lunes 3 de septiembre, con colaboracién de
personal del Hospital.

El Hospital Italiano de Buenos Aires recibié al artista Milo
Lockett, quien realizé dos murales en el Servicio de Hemato
Oncologia Pediétrica. Compartimos imagenes y testimonios
del artista, a quien agradecemos su enorme generosidad para
con toda la comunidad del Hospital.




NOVEDADES DEL HOSPITAL

“Cuando vengo a pintar este tipo de obra no estoy pensando en

la obra en si, sino en la accidn, tiene que ser agradable a la vista
del que va a circular porque va a convivir con eso. Yo pienso
mucho esas cosas cuando salgo al espacio publico. No pienso
tanto en la obra sino en el contexto en el que esté la obra y para
quién es. Me parece que el arte se tiene que amigar y acercar a
la gente y no la gente con el arte.”

En ese sentido Milo afirmé: “Generalmente yo no le pongo
nombre a la obra. Seria interesante que jueguen con los chi-
cos a ponerle nombre a los personajes que es algo que les va
a gustar porque siempre hay alguno que se pasa més tiempo
acé adentro.”




NOVEDADES DEL HOSPITAL

En cuanto a la realizacién del mural en el sector de Hemato On-
cologia Pediatrica del Hospital, el autor expresd: “Es fuertisimo

hacerlo porque te pasan muchas cosas. Cuando vos ves un nifio
enfermo la primer pregunta que te hacés es por qué no te pasé
a vos que sos grande, que tenés cuerpo para aguantar”.




AGENDA:

ACTIVIDADES ABIERTAS ATODA LA COMUNIDAD

NOVIEMBRE

2/11 Dia Mundial de la Osteoporosis
9 hs. Controles gratuitos.

Corredor Central, Nivel 0, Perén 4190.
13 hs. Charla abierta y gratuita.
AMPHI, Potosi 4296.

5/11 Audifonos
17 hs. Salén del Consej

5/11 Taller de prevencion de caidas
14 hs. Salén de actos. Potosi 4058.

7/11 Marihuana y adolescentes
17 hs. Salén del Consejo,
Tte. Gral. J. D. Per6n 4190, primer piso.

13711 Cirugia de transgéneros
17 hs. Auditorio del Instituto
Universitario ubicado en Potosi 4234.

13/11 Mujeres: Mitos y tabiies
sexuales. Encuentro para compartir
experiencias

10 hs. Salén del Consejo,

Tte. Gral. J. D. Perén 4190.

14/11 Dia Mundial de la diabetes

9 hs. Controles gratuitos:

Corredor Central, Nivel 0, Perén 4190.
13hs. Charla abierta y gratuita.
AMPHI, Potosi 4296.

: 20/11 Adolescentes, padres

. y pantallas £Como conectarnos?

: 18 220 hs. Potosi 4060,

© Aula de Pediatria, entrepiso.

: Requiere inscripcion previa a

- talleres.crianza@hospitalitaliano.org.ar

: 22/11 Actividad fisica y uso

. de dispositivos en enfermedades

: respiratorias obstructivas

. 14 hs. Tte. Gral. J. D. Perdén 4190 nivel 2.
- Aula de clinica médica.

27/11 Mareos: Moverse es cuidarse
- 17.30 hs. Sal6n de Conferencias,
- Av. Pte. Perdn 2231, San Justo.

. 28/11 Jornada para pacientes
. sobre Endometrosis

. 14 a18 hs. Saldn del Consejo,

: Perdn 4190, CABA.

: 28/11 Charla para padres de nifios
. enla primera Infancia

- 18 hs. Potosi 4058. Mas informacion:
: rehabilitacion.pediatrica@

- hospitalitaliano.org.ar

ENCUENTRE MAS ACTIVIDADES DESTACADAS INGRESANDO A
WWW.HOSPITALITALIANO.ORG.AR


www.hospitalitaliano.org.ar
www.hospitalitaliano.org.ar

UNA NOVELA DEL VERANO

LA DIETA, EL EJERCICIO
Y LA BALANZA

éPor qué se recomienda siempre realizar actividad
fisica cuando uno busca bajar de peso? éPor qué la
balanza nos preocupa pero no siempre refleja nuestros
esfuerzos diarios?



LA DIETA, EL EJERCICIO Y LA BALANZA

uando el médico recomienda un plan para
descenso del peso corporal por un diagnds-

tico de sobrepeso u obesidad, generalmente

propone combinar dieta con ejercicio fisi-

co”, comienza la Dra. Susana Gutt, Jefa de
la Seccién Nutricidn del Servicio de Clinica Médica, a quien
entrevistamos para esta nota.

¢POR QUf: ES IMPORTANTE ACOMPANAR LA DIETA CON
ACTIVIDAD FiSICA?

Primero, para no perder musculo. Porque al reducir la ingesta
alimentaria, con el objetivo de reducir el tejido graso, también
se produce una pérdida de masa muscular, incluso puede dismi-
nuir la calidad del tejido éseo. Y estas dos iltimas situaciones
hay que tratar de evitarlas, por eso es importante la actividad
fisica al mismo tiempo que la dieta.

Otra de las cuestiones es que el ejercicio asegura la sustentabili-
dad del descenso de peso. De aqui la importancia de incorporar
el hébito y no abandonarlo una vez que se cumplieron los obje-
tivos. Y no menos importante es el beneficio psiquico y social, la
sensacién de estar bien, de tener energia, de juntarse con otros.

LA PREGUNTA DEL MILLON: éPOR QUf: PREOCUPA
TANTO LA BALANZA?

Porque cuando se comenzé se pensaba que sélo era una cues-
tién de kilos. Hoy sabemos que el niimero no dice todo, lo im-
portante es la diferencia entre masa magra y masa grasa, es
mejor disminuir la grasa que el peso corporal. Finalmente, que
el nimero en la balanza disminuya dependerd mucho del peso
de cada persona.



Cuando reducimos la ingesta alimentaria
también se produce una pérdida de masa
muscular, por eso es recomendable combinar

dieta con ejercicio para no perder misculo.

SITUACIONES QUE CONFUNDEN

Destacamos voces de los pacientes y las respuestas de los
profesionales a estas inquietudes.

“HAGO DIETA, HAGO EJERCICIO, iPERO NO BAJE!” Quienes
no tienen demasiado exceso de peso y cumplen con el progra-
ma notan el descenso de grasa (menos centimetros de cintura,
gliteos y piernas) pero la balanza puede no reflejarlo iY hasta, a
veces, aumenta! El paciente se da cuenta de que estd mejor y, sin
embargo, suele decir “pero no bajé”.

Este aumento de peso se relaciona con la actividad fisica, que
favorece la formacién de masa muscular, cuyo peso es mayor al
de la grasa por ser un tejido rico en agua. La figura se modela,
la grasa disminuye y la masa muscular aumenta. Cambia nues-
tra composicién corporal, si bien no el peso corporal. El médico
cuenta con instrumentos para constatar que la grasa disminuyé.

“¢,SIRVEN LOS EJERCICIOS CON PESAS?” Si bien en el pa-
sado se desaconsejaban, ahora esto cambid. Es recomendable
combinarlos, realizar algunos dias el ejercicio aerébico y otros
dias ejercicios de fuerza utilizando cargas moderadas y sin pre-
tender progresar exageradamente en la carga. Es mejor repeti-
cién que carga.



LA DIETA, EL EJERCICIO Y LA BALANZA

“VOY A LA CINTA UNA HORA Y GASTO 100 CALORfAS,
PARA ESO DEJO DE COMER UNA MANZANA Y ME QUE-
DO EN CASA”. Es verdad que uno puede perder 100 calorias
en ese lapso. Pero las otras 23 horas del dia, al contar con més
musculo -lo que brinda el ejercicio- el cuerpo “gasta” més para
mantenerse vivo. Porque la masa magra, el muisculo, implica un
mayor gasto metabdlico en reposo que la grasa. Y esas 23 horas
son mucho més que una manzana que no comemos.

HISTORIA DESTACADA: LA BIOLOGIA NO AYUDA A
LOS QUE QUEREMOS BAJAR DE PESO?

Un paciente que transité el dificil camino de “subidas y bajadas”
nos hizo llegar un acertado comentario, tras analizar una nota
publicada en el diario. Lo reproducimos aqui junto con la res-
puesta del Dr. Silvio Schraier, del Servicio de Nutricién, donde
plantea la importancia del ejercicio para evitar el rebote.

Lei con atencién la nota del New York Times International Wee-
kly donde se afirma que, luego de los periodos en que el cuerpo
recibe alimentacién muy restringida (como una dieta para bajar
de peso), se pasa a tener un metabolismo basal la mitad del nor-
mal, situacién que no se revierte.

Pienso, en mi caso, que esto me llevaria a mantener permanente-
mente una alimentacién con una ingesta calérica menor que si
no hubiese tenido sobrepeso y luego lo hubiere descendido. Es
decir, édebo comer siempre menos que otra persona de similares
caracteristicas pero que no hubiere vivido las subidas y bajadas
que he experimentado a lo largo de mis tltimos 58 afios?

Esta explicacién me serviria para no culparme por la forma facil
en que he “rebotado”. Ahora puedo pensar que se trata de una
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consecuencia natural que debo atender, la biologia no me ayuda
pero no por tener una forma irresponsable de comer.
Juan Carlos.

A veces aumentamos de peso con el ejercicio
ya que el misculo pesa més que la grasa y, sin

embargo, estamos maés delgados.

LA RESPUESTA DEL MEDICO Y LA IMPORTANCIA DEL EJER-
CICIO. “Cuando uno se somete a una dieta restringida en calo-
rias, después de un periodo no mayor a un mes, el organismo in-
terpreta esto como falta de alimentos, al igual que una hambruna,
limitando los gastos de calorias a lo imprescindible (respiracién,
latidos del corazdn, etec.). Al mismo tiempo, limita los gastos de
lo que considera no imprescindible (el resto de las funciones).”

“Es por eso que se da esta situacién y también es por eso que re-
sulta fundamental -desde el primer dia en que se empieza con el
proceso- moverse todos los dias, idealmente entre 30 y 60 minu-
tos. Y si se continia caminando, moviéndose luego de alcanzar el
peso deseado, serd mucho maés sencillo mantenerlo.”



EL VIDEO DEL MES

CONSULTA ONLINE CON TU MEDICO ¢DE QUE SE TRATA?

Los afiliados al Plan de Salud pueden acceder a esta novedosa
modalidad de atencién a través del Portal de Salud. Mira el video
elaborado por HIBATV.

>



https://www.youtube.com/watch?v=aYVMBYhrUSA
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