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Editorial
Fundacién Valle del Lili - Julio/Septiembre 2017

Siempre comprometidos
con la salud de
nuestra comunidad

Con la presente edicion queremos llegar a la
comunidad con informacién de algunos servicios de
alta complejidad, que viene ofreciendo la Institucion
y que gracias al trabajo integral y multidisciplinario,
hemos logrado alcanzar resultados comparables con
los de centros de excelencia a nivel mundial.

ClaroejemplosonloslogrosdelaUnidad de Trasplantes
de Médula Osea de la Institucién, que celebré en
dias pasados sus 20 afios de funcionamiento, tiempo
durante el cual se han realizado 685 trasplantes y en
los ultimos afios un promedio de 70 casos al afio. Esta
experiencia nos ha permitido alcanzar resultados en la
sobrevida de los pacientes, que nos hacen comparables
con el trabajo desarrollado en centros de excelencia a
nivel mundial.

De igual manera, el programa de Trasplante Pulmonar
que fue habilitado en el afio 2015, ha realizado
varios procedimientos y para finales del afio 2016 se
realiz6 el primer trasplante bilateral de pulmones del
suroccidente colombiano, beneficiando a pacientes
con una rara enfermedad, llamada Fibrosis Quistica.

www.valledellili.org
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En cuanto a programas de seguimiento, la Institucion
ofrece la Clinica de Anticoagulacion como un soporte
a los pacientes que por diversas condiciones de
salud necesitan estos medicamentos. Hoy estamos
consolidados como un referente a nivel regional donde
se manejan alrededor de 500 pacientes al mes, quienes
bajo condiciones estrictas de seguimiento, logran
mantener un tratamiento seguro.

Anivel de pruebas diagnésticas, contamos actualmente
conelLaboratoriode Inmunologiaeinmunodeficiencias
donde hemos logrado importantes avances apoyados
con tecnologia de punta y profesionales altamente
capacitados para la interpretacion y validacion de las
pruebas.

Continuaremos desarrollando servicios que fortalezcan
nuestra mision, ofrecer excelencia en salud al servicio
de la comunidad.

Por Dr. Jorge Mario Madrifidn
- Subdirector Médico de la
Fundacion Valle del Lili
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ALCALDIA DE
SANTIAGO DE CALI
SECRETARIA DE SALUD PUBLICA

Doctor (a)

Marcela Granados
Director Médico
Fundacion Valle del Lili

Asunto: Agradecimiento
Reciba un cordial y respetuoso saludo.

La Secretaria de Salud Publica Municipal en fortalecimiento de las acciones de produccion
y gestion del conocimiento en salud y el programa de Micobacterias, se permite agradecer
a usted y a su equipo médico, el acompanamiento en el desarrollo de la capacitacion:
"Atencidn integral al paciente afectado por Micobacterias en el Municipio de Santiago de
Cali", realizada del 06 de Junio al 15 de Junio, con la participacion de personal de salud
de la red de atencion publica y privada y grupos comunitarios del Municipio de Santiago
de Cali.

Reiteramos los agradecimientos por el apoyo y participacion, para la Secretaria de
Salud Publica Municipal es enriquecedor articular con la ciencia y la académia para el
fortalecimiento de acciones parala atencion integral del paciente afectado por Tuberculosis
y Hansen en la ciudad de Santiago de Cali.

Esperamos en el futuro seguir contando con su acompafamiento y valioso intercambio
de saberes y conocimientos.

N \ N

\

Alexander Duran Penafiel
Secretario de Salud Publica Municipal
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Escoliosis

e Ortopedia y Traumatologia -
Cirugia de Columna - Fundacién Valle del Lili

Cuando escuchamos hablar de
patologias de columna,inmediatamente
lo asociamos a problemas de dificil
solucion, problemas que duraran
para toda la vida, problemas donde la
opcidn quirurgica siempre termina en
secuelas, dolor crénico y en general en
mala calidad de vida.

;

;QUE ES LA ESCOLIOSIS?

Es la desviacion, deformidad o asimetria
de la columna, de presentarse lo anterior,
hablando de
Cuando nos

estariamos la denominada

escoliosis. referimos a la
alineacion de la columna, debemos tener
en cuenta que esta tiene unas curvas
naturales que son esenciales para la
biomecanica de la misma, si la vemos de
lado hay unas curvas hacia la parte
anterior del cuerpo que denominamos
lordosis, si la curva esta dirigida hacia

la region posterior las denominamos
cifosis; Es diferente cuando estamos
evaluando la columna en una
-

“

vista de frente (plano coronal),
en esta proyeccion no debe

Y

existir ninguna.

En la Fundacién Valle
del Lili existe un equipo
multidisciplinario  con
amplia experiencia vy
experticia parael manejo
de estas patologias.

Gracias al diagnostico temprano de estas
enfermedades, a los avances en la tecnologia y en
procedimientos, ha cambiado de forma radical los
paradigmas frente a esta patologia.

Dentrodeeste tipo de enfermedades, las famosas gibas,
jorobas y desviaciones ocupan un lugar especial. Es
frecuente escuchar a diferentes familiares refiriéndose
a un nino o nina sobre sus anormalidades, sobre este
tema hay multiples tabus y opiniones erréoneas, por
eso el objetivo de este articulo es aclarar e instruir
sobre este tipo de patologia y dejar a la mano una
serie de recomendaciones para la vigilancia.




TIPOS DE ESCOLIOSIS:

Existen varios tipos de escoliosis que es importante
diferenciar, pues dependiendo de esto, sera su
seguimiento, prondstico y patologias asociadas a
investigar.

Escoliosis congénita: es la escoliosis en la cual la
forma de la vértebra (unidad que forma en conjunto la
columna) esta alterada, es decir, nos referimos a que
su forma normal es la de un cuadrado, algunas pueden
presentarse como media vertebra y forma de triangulo
(Hemivértebra) o no diferenciarse un cuadrado del
otro (zonas anormales de fusidn o barras).

Escoliosis neuromuscular: aquellos pacientes que
tienen previamente enfermedades que se relacionan
con una deficiente funciéon muscular alteraciones
en su sistema nervioso central, de forma casi segura
tendran en algin momento una escoliosis. Respecto
a la patologia previa que presente estas alteraciones,
es comun ver trastornos neuroldgicos tales como
paralisis cerebrales y falta de oxigeno al nacer, algunos
problemas inherentes al musculo como distrofias
musculares, algunas enfermedades que afectan el
colageno como el Sindrome de Marfan o la enfermedad
de Ehlers-Danlos. En estos casos la desviacion se
presenta por la falta de control de los musculos
relacionados con la posicion erecta. Asi pues, habra
diferentes grados de desviacion dependiendo del tipo
de enfermedad, la severidad o profundidad de su falla
en el plano muscular y el desempefio o autocuidado
del mismo paciente.

Escoliosis idiopatica: Un tercer tipo de escoliosis y
probablemente la mas comdn es la idiopatica, en este
tipo de escoliosis no se encuentran alteraciones en la
estructura de las vértebras, no hay alteraciones de
tipo neurolégico, ni muscular. Este tipo de escoliosis
sin una explicacion clara se denominan ldiopaticas.
Una probable teoria asocia una laxitud aumentada de
los ligamentos y una mayor flexibilidad global, lo cual
daria origen a la desviacion de la columna de forma
secundaria.

DIAGNOSTICO:

Los métodos mas importantes para hacer el diagnostico
de escoliosis son: el examen fisico y las imagenes
diagnosticas.

El examen fisico debe incluir evaluacién de espalda,
asimetria de lados de la misma, evaluacién de reflejos,
fuerza y movilidad.

Las imagenes diagndsticas, estan a disposicion del
médico tres modalidades que son:

1. Radiografias Panoramicas de Columna
2. Tomografia Axial Computarizada
3. Resonancia Magnética Nuclear

Las radiografias son la base del diagnéstico, pues
nos ayudan de forma inicial a ver tipo de escoliosis,
magnitud de la misma (severidad de las curvas
medidas en grados) y ayuda de forma importante a
realizar el planeamiento quirurgico, de ser necesario.
Latomografiaayudaa visualizar defectos de formacion,
segmentacion y en algunos casos con las proyecciones
3D, define el tipo de osteotomias necesarias para
correccion.

La resonancia magnética ayuda a evaluar tejidos
blandos y elementos neurales (nervios, discos
intervertebrales, etc.)

TRATAMIENTO:

El tratamiento siempre se debe individualizar, pues
hay multiples variables a tener en cuenta para definir
lo que puede ser mejor a cada paciente en un momento
especifico de su vida.

Terapia Fisica: se utiliza para el alivio de dolor y
aprender estrategias para el fortalecimiento muscular
necesario en el control de tronco.

Soportes Externos: en este punto hacemos referencia
al corset, que no corrige la desviacion pero evita la
progresion curva.

Cirugias: correcciones de deformidad con fusién de
columna.

SEGUIMIENTO:

Este tipo de patologia no necesita manejo quirdrgico,
pero requiere un seguimiento periddico con imagenes
diagnodsticas para ver su progresion, por eso se
recomienda hacerlo cada 6 meses o cada ano.
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Analgesia

del trabajo

de parto

"La experiencia del
embarazo es unica para
cada madre. lgualmente
pasacon el trabajo de parto
y se ha definido como
un evento significativo
de poderosa importancia
psicologica en la vida de
una mujer" (Nichols, 1996).

www.valledellili.org

Por Dra. Luisa Fernanda Blanco Solano
 Médica Anestesidloga
Fundacion Valle del Lili

En diferentes estudios se ha evaluado la intensidad del
dolor, asociado al trabajo de parto y se ha concluido que
es uno de los mas fuertes que puede sentir una mujer a
lo largo de su vida, superando incluso al dolor asociado
a lesiones por trauma o cancer. Este tipo de dolor se
caracteriza por tener un patron ciclico en relacion con
las contracciones uterinas en progresion creciente,
acompanando todo el trabajo de parto.

El origen del dolor del trabajo de parto esta dado por
las contracciones uterinas, que generan la presion
suficiente para dilatar el cuello uterino vy
posteriormente expulsar al feto, la placenta
y membranas. Adicionalmente hay otro
componente del dolor que se relaciona
con la distension de las estructuras oseas,
ligamentarias musculares del canal del
parto. Las estructuras nerviosas de estos
organos es extensa y la localizacion del
dolor comienza inicialmente en el abdomen,
terminando en la pelvis, region lumbar y
periné.

Evidentemente este proceso condiciona
estrés materno, con desgaste fisico
y agotamiento de la madre. Los
niveles de liberadas
por el estrés, generan respuestas
cardiovasculares y respiratorias
en la madre durante el trabajo
de parto. Es asi como puede
presentarse  cambios  como
taquicardia,sudoracion,aumento
en la frecuencia respiratoria,
deshidratacion, entre otros.

sustancias



Asi mismo, la ansiedad que genera el proceso y la carga
emocional que lo acompafia empeora muchas veces
con la imposibilidad para conciliar el suefio en largos
periodos.

El feto podria verse afectado de algiin modo por esta
situacion, considerando que el parto es también un
evento estresante para él.

A lo largo de la historia se han aplicado diferentes
técnicas para el manejo del dolor del trabajo de
parto. Estas se pueden dividir en farmacolégicas y no
farmacolégicas. Entre las no farmacoldgicas podemos
citar la preparacion para esta experiencia con los cursos
psicoprofilacticos, donde se realizan ejercicios fisicos y
psicolégicos tendientes a minimizar la ansiedad ante el
dolor de la madre.

Otras alternativas no farmacologicas incluyen los banos
en tina con agua caliente, la estimulacion
con corrientes eléctricas suaves
(TENS), el uso de balones
de ejercicios, acupuntura,
masajes, yoga, musicoterapia,
aromaterapia,  hipnoterapia,
soporte familiar. Este tipo de
alternativas pueden generar
mayor confort y disminuir la
ansiedad, pero no son 100%
efectivos para el alivio del
dolor en todas las fases del
trabajo de parto.
Como estrategias
farmacologicas  se
usan actualmente
medicamentos
endovenosos
narcoéticos, que

por administrarse por esta via pueden transferirse por
via placentaria al feto, afectando su respuesta adaptativa
en el momento del nacimiento. Los medicamentos no
narcéticos como los anti - inflamatorios no resultan
muy efectivos en el control del dolor. El uso de éxido
nitroso es otra alternativa efectiva, pero tiene efectos
secundarios ocasionales como nauseas, vomito y algo
de sedacion.

La analgesia epidural se ha constituido en la alternativa
mas eficaz para el manejo del dolor de las maternas
durante el trabajo de parto. Es una técnica segura
realizada en manos de profesionales y bajo vigilancia
materna y fetal. Consiste en realizar una puncién en la
region lumbar baja con una aguja a través de la cual se
inserta un catéter transparente, muy delgado y flexible
que se dispone en el espacio llamado epidural, donde
se encuentran los nervios que llevan la informacion
dolorosa. Por medio de ese catéter, el anestesidlogo
podra administrar mezclas de medicamentos que en
concentraciones muy bajas resultan en un manejo
efectivo del dolor. La ventaja del catéter es que permite
la administracion de estos medicamentos por tanto
tiempo como dure el trabajo de parto.

Los medicamentos se administraran para mayor
seguridad por medio de bombas de infusion, que
permiten que la misma paciente pueda dosificarlos con
esquemas preestablecidos por el médico anestesidlogo,
segln la intensidad del dolor en cada fase del trabajo de
parto. Estos medicamentos no pasan hacia la placenta,
lo que disminuye los riesgos para el feto.

El servicio de anestesiologia determinara cual es la
mejor estrategia para controlar el dolor segln las
caracteristicas de cada paciente, bajo condiciones de
seguridad y trato humaniza




Unidad
de cuidado
domicihiarno

“Servimos con amor para
dejar huella en tu corazén”

Por Dra. Fatima Jurado
e Coordinadora Médico Administrativa UCD
Fundacion Valle del Lili

Edicién 54
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HISTORIA

La Unidad de Cuidado Domiciliario de la Fundacion
Valle del Lili (UCD), inicia su funcionamiento en el
mes de septiembre de 2014, buscando recuperar y
mejorar la calidad de vida de los pacientes, extendiendo
la prestacion de servicios de salud de mediana y alta
complejidad al domicilio de los pacientes
que lo requieran, siguiendo los
mismos estandares de  seguridad, y
humanizacién y excelencia en la ri

calidad que caracterizan a la f' f-

Fundacion. *_ﬂ 2
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Los beneficios en la recuperacion del estado de salud
de un paciente atendido por personal idoneo en su
casa son innumerables, entre ellos la disminucion en
las complicaciones a las que se encuentra expuesto
si estuviera hospitalizado, razén por la cual esta es la
tendencia de atencion en salud a nivel mundial.

La UCD cuenta con un amplio equipo humano
conformado por profesionales médicos, de enfermeria
y auxiliares, terapia enterostomal, respiratoria, fisica, y
fonoaudiologica, sumado a todo el soporte tecnologico
de la Fundacion necesario para la atencion de los
pacientes en su casa.

En la UCD de la Fundaciéon Valle del Lili estamos
en capacidad de atender ninos y adultos con
enfermedades de mediana y alta complejidad,

de todas las entidades aseguradoras.

Dentro de los pacientes que
atendemos se encuentran:

= Recién nacidos con necesidad
de fototerapia.

= Pacientes con fistulas activas

= Pacientes con necesidad de
nutricion intravenosa.

= Pacientes en cuidados paliativos.

= Pacientes cronicos con ventilacion
mecanica invasiva y no invasiva,
entre otros.

= Pacientes que requieren manejo
antibiotico endovenoso.
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“Volver al hogar”

“es lo mejor que me ha pasado”

“Un dia estando en Cali, el dolor fue tan fuerte que decidi
consultar por urgencias en La Fundacion Valle del Lili,
me atendieron muy rapido y me tomaron una serie de
examenes, lamentablemente en el resultado de estos se
evidencié una masa en el intestino y en el higado”. La
masa que tenia Maria Graciela era la causante de su dolor
y que a su vez no le permitia ingerir alimentos.

A Maria le practicaron una reseccion del tumor (retirar el
tumor) y una estenosis. Después de la cirugia se le formo
una fistula, motivo por el cual pas6 14 meses hospitalizada.
Después de 14 meses volvi a mi casa, para recibir atencion
desde aqui, lo mejor que le puede pasar a uno es volver al
hogar, a pesar de tener la fistula, puedo estar en mi casa,
sentir el calor de los hijos, de los vecinos, poder sentarme y

Maria Graciela Rico Sabogal
« Paciente de Home Care - Palmira
Fundacion Valle del Lili.

6

Gracias a Dios y a la Fundacién estoy con vida, mi
Dios ha sido bastante bueno conmigo al ponerme
gente tan buena, porque si no yo no viviria, ese
tiempo fue muy dificil para mi, estar en una clinica
es lo mas duro que puede pasar, lejos de la familia,
lejos de su hogar; por muy bien que lo atiendan
a uno, no hay como la casa. Sentir que uno ya no
puede hacer nada por si mismo. Pero vivo muy
agradecida con la Fundacion porque han sido muy
buenos y gracias a ellos estoy con vida.

www.valledellili.org

mirar el parque; me dan ganas de caminar, con ayuda pero
camino, me siento libre y util. Aca puedo seguir trabajando
con mis manualidades”.

Para Maria, la atencion del Home Care de la Fundacién Valle
del Lili es pronta, el personal de la Institucion se dirige a su
casa todos los dias sin importar las condiciones del clima,
para realizarle la TPN, como sus siglas en inglés lo indican,
Total Parenteral Nutrition (Nutricion Parenteral Total), y
dos veces por semana le realizan curaciones en la fistula. “Si
la Fundacion no viniera a realizarme los procedimientos a mi
casa, yo no tendria como pagar tantos pasajes para ir hasta
la Fundacion Valle del Lili o para contratar una ambulancia
que pudiera traerme la TPN. Para mi ha sido mas comodo el
recibir atencion en mi hogar, estoy muy agradecida por eso”.

b en video



20 anos Unidad
de Trasplante
de Médula Osea

Fundacion Valle del Lili.

Francisco Javier Jaramillo Echeverry.
e Medicina Interna-Hematologia.
Fundacion Valle del Lili

A Martin, mi hijo, y sus diarios ;Por qué?

Y a todos los hijos de la unidad de trasplantes, que
vulnerables depositan su Ultima confianza en nosotros.

Imaginate un lugar donde el tiempo no puede entrar, un
lugar en silencio, donde se puede valorar el viento, ver el
sol ponerse y hablar contigo mismo...todos los dias, todo
el dia, un lugar donde no tiene valor el dinero, solo la vida.
Imagina todas las personas que alli se encuentran, estan
para luchar por la vida. ;Por qué papa?: hay personas que
se enferman mucho, la fabrica de su sangre no funciona
mas. Estas personas necesitan este lugar. (Leucemia
aguda, linfomas agresivos, mieloma multiple, aplasia

‘medular etc.)

Imaginate un lugar limpio, donde el aire es mas puro y
con alta presion; donde todos se lavan las manos antes
de entrar. Un lugar pintado con magia antibacterial y con
el agua mas pura que un manantial, donde existe gente
que no se deja ver para que esto sea posible de forma
permanente (Personal de aseo, técnicos, Ingenieros vy
personal administrativo: Gracias mil gracias por de una
forma silenciosa trabajar tanto).

Un lugar donde se verifica cuatro veces los alimentos vy
los medicamentos que se administran (gracias quimicos
farmacéuticos y nutricionistas); donde se redinen médicos
para tomar juntos decisiones y no darse por vencidos.
Un lugar donde enfermeras permanentemente ponen
todo su amor; aun cuando eso signifique ausencias en
sus hogares, aun cuando parece que nadie se da cuenta.

Los que a pesar de su vulnerabilidad nos ensefian lo que
es ser fuerte y sobretodo agradecidos, humildes y sabios.
Ustedes son los verdaderos superhéroes de estos 20 afios.
FELIZ CUMPLEANOS A TODOS Y CADA UNO DE
USTEDES.

Actualmente la Unidad de Trasplante de Médula Osea
de la Fundacion Valle del Lili realiza en promedio 70
trasplantes al afo.

Al contrario de 20 afios atras, hoy en dia se tiene una
sobrevida al afo de trasplante del 50% alogénico y 90%
autdlogo, lo cual es comparable con las mejores unidades
de trasplante de médula 4sea del mundo.

En el futuro, es probable que la terapia celular y la
inmunoterapia target reemplacen el trasplante de médula.
Gracias al trasplante de médula ésea las enfermedades
que antes eran letales, hoy tienen un chance de sobrevida
significativo.

Gracias mil gracias, nifias...

La gente llega a este lugar sin pelo, con la piel marcada,
una que otra herida, dolor en su corazén; con el tuétano
enfermo y sobretodo con mucho miedo.

¢Se hicieron ayayay papa? Si hijo, y en este lugar se hacen
algunos dolores mas. Y son probados, de una forma
violenta antes de recibir sus poderes, reciben quimio,
radioterapia, antibidticos, catéteres, tubos, biopsias. Sus
defensas son llevadas al minimo, su boca se ulcera y se
borra su fabrica de la sangre. ;Por qué papa?, es la Unica
forma de recibir su nueva fabrica de la sangre.

Hasta el momento no hay otra manera de hacerse mas
fuerte... mas libre.

A ustedes, los verdaderos superhéroes gracias por
ensefiarnos, por recordarnos o verdaderamente
importante, lo fragiles y fuertes que podemos ser, por
darnos la Unica posibilidad de ser felices ayudandonos
unos a otros, porque al verlos, la sensacion de nuestros
problemas se minimiza y porque una sonrisa al terminar
es la mejor recompensa que podemos recibir. Feliz, feliz
cumpleafios pacientes trasplantados de médula ésea. Los
que pueden leer estas lineas y los que se adelantaron... los
que lloraron, y continuaron.

¢Hay un mejor lugar que ese papa?: Si mi amor, justo aqui
a tu lado...

N
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Alteraciones en
el aprendizaje
escolar

Orientacion
a padres

Las alteraciones
especificas en el
aprendizaje son
una realidad para
muchos nifnos

(su prevalencia

se situa entre

el 5y 15% de la
poblacion en edad
escolar. (Lopez Sala
- Barcelona), por
ello la prevencion o
deteccion oportuna
puede mejorar la
calidad de vida
personal y familiar.

Por Dra. Viviana Silva
e fonoaudidloga
Fundacion Valle del Lili

Con seguridad ha escuchado: “Es que sali6 ! "-_'; b . /,
malo para el estudio”, “otra vez me [lamaron . " J =4 //
del colegio...”, comentarios emitidos por : 4 ' - 77
quienes enfrentan con angustia alguna ' / P X
dificultad en el aprendizaje de su hijo, 7 . - 1

sin saber qué hacer ni a quién acudir.

Aprender involucra aspectos relacionados
con el nivel de desarrollo y potencialidades
personales, la motivacion, el servicio
educativo y el entorno. Al afectarse algtn
eslabon, se desorganiza el procesoy surgen
dificultades, especialmente relacionadas
con la lectura, la escritura y el calculo
matematico. Leyva (2002), plantea: “Son
dificultades psicologicas o neuroldgicas,
en el lenguaje oral, escrito, en la conducta
perceptiva, cognitiva o motriz.  Se Q A U
manifiestan en las discrepancias entre S0 S
capacidad y rendimiento académico; no o ﬁﬂ \ Vi :-‘-'-
aprende con los métodos y materiales ‘Il - \I p
que resultan adecuados para los ninos ' /

de su edad. 1 ' /

0
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No se debe a retraso mental profundo, déficits sensoriales,
trastornos emocionales o a falta de oportunidades para
aprender”.

Resulta pues importante observar desde temprana edad.
Dimension humana:

Desarrollo motor (gatear, caminar, correr, coordinar ojo-
mano),

Desarrollo del lenguaje (edad de inicio, elaboracién de
enunciados, pronunciaciéon, comprension),

Dispositivos de aprendizaje (motivacion, percepcion,
atencion, memoria),

Comportamiento (normatizacion, respeto del turno,
control de impulsos).

Observary estimular con juegos de palabras, rimas, cantos,
asociacion de imagenes, categorizacion, rompecabezas,
modelos a escala, sopas de letras, pasamanos, favorece
su desarrollo y la construccion de vinculos emocionales.

Dimension social:

La manera de relacionarse, enfrentar contextos
novedosos, momentos de juego, respeto de las reglas,
tolerancia a la frustracion, independencia y por supuesto,
el contexto de la escuela, cuya eleccién es una decision
importante y resulta necesario considerar adicionalmente
aspectos como la duracion de la jornada, metodologia,
estrategias de evaluacién, nimero de estudiantes por
aula y bilingiiismo.

Recordar que no todos los colegios son para todos los nifios
y tener en cuenta quién es su hijo, sus potencialidades y
gustos, a fin de elegir el lugar que favorezca el éxito de su
proceso, minimizando los riesgos de fracaso.

Ahora bien, si el nifio ya ha iniciado su escolaridad y
presenta dificultades para el normal avance, ;qué hacer?

Con frecuencia, padres y maestros describen que se
queda atrasado, confunde las letras o las omite, une las
palabras, no maneja el renglon, no se entiende la letra, lee
por silabas, no comprende lo que lee, situaciones ante las
cuales resulta oportuna la valoracién por un profesional
especialista en el tema.

El fonoaudidlogo, como parte de un equipo
interdisciplinario, es uno de los profesionales vinculados
a su deteccion y tratamiento. Su labor se fundamenta en
el abordaje desde el lenguaje y los procesos vinculados
al aprendizaje, brindando alternativas desde el contexto
terapéutico, generando ademas estrategias practicas
para implementar en casa y colegio.

Consultar oportunamente, puede marcar la diferencia
entre el éxito y el fracaso escolar, evitando afectaciones
colaterales en autoconcepto y funcionamiento social.

Se recomienda:
En casa:

- Establecer rutinas y horarios especificos.

* Asignar un espacio para la realizacion de tareas o adecuar
el disponible al momento de iniciarlas.

«Verificar iluminacion y ventilacion. Evitar distractores
como television o musica con alto volumen al realizar
tareas.

*Usar un planeador para
prioridades y chequear avances.

* Definir el orden de realizacion y los materiales requeridos.
Tener a mano solo lo necesario. Guardar lo culminado.

* Los nifios pequefos requieren acompanamiento. A medida
que se avanza en edad y nivel escolar, se requerira solo
revisar resultados para verificar contenidos y aprendizaje.

*Relacionar los aprendizajes con situaciones de la vida
diaria.

« Leer diariamente fortalece el lenguaje, el pensamiento,
genera cultura y nuevo vocabulario, ortografia y normas
de escritura. Regale libros como premio. No use la lectura
como castigo.

+ Mantener contacto con el docente, revisar la agenda
escolar y asistir a las reuniones.

registrar asignaciones,

En el colegio:

«Buscar apoyo de profesionales para el diagndstico y
manejo oportuno.

- Efectuar acompariamiento y adaptaciones durante las
evaluaciones. Las pruebas escritas podrian no evidenciar
el nivel real de conocimiento.

+ Generar confianza y mostrarse asequible para facilitar la
abierta expresion de dudas.

* Priorizar los contenidos basicos como bases para nuevos
aprendizajes. Brindar instrucciones sencillas, verificar la
comprension al expresar con sus propias palabras.

- Efectuar las repeticiones necesarias. Priorizar el material
concreto de apoyo.

« Evitar comentarios que encasillen, pues afectan la actitud
limitando su esfuerzo y deseo de superacion.

- Emplear comentarios como: “sé que lo alcanzaras”, “has
mejorado bastante”.

Finalmente, recuerde que las dificultades del aprendizaje
pueden ser abordadas de manera exitosa al contar con el
apoyo necesario a nivel profesional y familiar. El trabajo
conjunto genera el contexto oportuno para hacer del
aprendizaje un proceso satisfactorio y agradable.
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Oxigenacion
con Membrana
Extracorporea

(ECMO)
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Por Grupo de Trasplante

Fundacion Valle del Lili
Fi

Trasplante de

Pulmén

La curiosidad del ser humano no tiene limites, como
tampoco las ganas de ayudar a otras personas que sufren
de alguna enfermedad mortal y por estas razones desde
hace mas de 100, afios una persona intenté reemplazar
de alguna manera la funcién del corazén y los pulmones
temporalmente, para hacer alguna reparacion de corazones
enfermos. Solo hasta 1954 se logra depurar esta técnica y
aparece el primer reporte de un paciente llevado a cirugia,
soportado con lo que se conoce como circulacién (bomba)
extracorpérea, la cual permiti6 el desarrollo de la cirugia
de corazon abierto.

Con la investigacion y el desarrollo de nuevos dispositivos
se pensd que algunos pacientes requerian un soporte
temporal de la funcién cardiaca, cardiaca y pulmonar
o pulmonar sola, y para ello se necesitaba una maquina
similar a la bomba de circulacion extracorpdrea, pero un
poco mas sencilla que pudiera mantenerse en uso con el
paciente por mas tiempo, de esta necesidad se desarrolla
el Sistema de Oxigenacion con Membrana Extracorpérea
(ECMO por sus siglas en inglés).

En diferentes centros en el mundo fueron tratados algunos
pacientes con reportes aislados de manejo con ECMO,
para diferentes patologias sin que se lograra un consenso
definitivo, solo hasta el 2009, posterior a la aparicion de
la pandemia de influenza tipo A, se utiliza la alternativa
de terapia con ECMO llevandola a lo que conocemos hoy
en dia.



Cuando un paciente presenta un 2lllle. FUNDACION

deterioro de la funcion respiratoria, SNF VALLE DEL LILI
puede ser debido a. Excelencia en Salud al servicio de la comunidad
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DERECHOS Y DEBERES
DE LOS PACIENTES

sInfecciones pulmonares severas.

«Inflamacion severa de los pulmones
secundaria a otras causas.

«Disfuncion pulmonar en el periodo post-
trasplante pulmonar.

«Disfuncion pulmonar secundaria a i o -
. , , 1 Elegir libremente al médico tratante.

cirugia cardiaca. 2, Disfrutar y mantener una comunicacion plena y clara con el personal de la
salud.

Sabemos entonces que en estas situaciones el paciente 3 Recibir un trato digno en el acceso a servicios de salud que respete sus

R . creencias y costumbres, su intimidad, asi como las opiniones personales

va a requerir que la sangre sea oxigenada y le sea que tenga, sin recibir trato discriminatorio.

retirado el CO2 para cumplir temporalmente con la =@ &8 BT TEETTEN R o G BT e L e e

funcién pulmonar, mientras el pulmc')n y el corazon se perjuicio de la posibilidad de acceso a la historia con su autorizacion o por
parte de las autoridades competentes que la Ley determine.

recuperan de la enfermedad. Esto se logra colocando | g e suueins proceso de la enfermedad la mejor asistencia

una canula a través de la vena femoral, la vena yugular médica disponible, respetando los deseos del paciente, incluso en caso

0 ambas para extraer la sangre venosa y llevarla hasta la de enfermedad irreversible.

, . , . 6. Revisar y recibir explicaciones acerca de los costos de los servicios
maquina; poniendo otra canula en la arteria femoral 0 a obtenidos

través de la vena yugular para llevar la sangre oxigenada @ /=i TR TR
hasta el corazdn y de alli ser bombeada en el resto del 8 Ser respetado en su voluntad de participar o no en investigaciones clinicas.

organismo (este proceso se llama Canulacién). Este es el 9 Respetar la decision de oponerse a la presunqon legal de donacién d@anos
expresando su voluntad de no ser donante de drganos.

objetivo y la funcion de la terapia ECMO. 10 Morir con dignidad y respeto de su voluntad de permitir que el proceso de la
muerte siga su curso natural en la fase terminal de su enfermedad.
11 Recibir una segunda opinion por parte de un profesional de la salud en caso

En la Fundacion Valle del Lili se inici6 el programa de g

trasplante pulmonar en junio de 2015 y como parte de
esto, se inicio la alternativa de la terapia ECMO, para
poder soportar los pacientes en caso de necesidad Propender por su autocuidado, el

después del trasplante. de su familia y el de su comunidad.
Atender oportunamente las

Desde entonces se han puesto en terapia ECMO no fecomendaCiiusiuladas
por el personal de salud.

solo algunos pacientes de trasplante pulmonar, sino Respetar al personal responsable
otros pacientes con otras patologias, logrando que de la prestacion y administracion
sobrevivieran a la enfermedad que los llevé hasta alli de los servicios de salud.

. ., C Cumplir las normas, reglamentos e
marcando un hito en nuestra region, convirtiéndose la instrucciones de la Institucion.
Institucion en la primera en realizar este procedimiento, Usar adecuadamente y racionalmente las

demostrando sobrevida de los pacientes. prestaciones ofrecidas por el sistema de
salud, asi como los recurso del mismo.

. . 6 Contribuir al cuidado del medio ambiente
En la actualidad el programa de terapia ECMO es 7‘Adopiarlasmedidasdeseguridadde

exitoso, no solo en los adultos sino en el programa de = Ll
cirugia cardiaca infantil y se cuenta en el momento con
la capacidad de ir a otra Institucién para colocar un
paciente en ECMO vy trasladarlo a la Fundacion Valle
del Lili, razén por la que nos sentimos muy orgullosos
porque gracias al esfuerzo de nuestra institucién en

VIGILADO Superscliud"

. . ; I’ Av.Simon Bolivar Cra 98 # 18-49 S0 6
el momento podemos ofrecer una opciéon de vida a ' Citas al 331 90 90

www.valledellili.org

pacientes con patologias muy complejas de su sistema o

cardiopulmonar.
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Prevencion
del Riesgo
ardiovascular

Por Dr. Juan Esteban Gémez Mesa
o Jefe del Servicio de Cardiologia
Fundacion Valle del Lili

INTRODUCCION A LA
ENFERMEDAD CARDIOVASCULAR

Las enfermedades cardiovasculares estan fuertemente
relacionadas con factores de riesgo no modificables (edad,
género, genética o historia familiar) y otros factores
que pueden ser controlados, tratados o modificados
(como la hipertension arterial, colesterol, sobrepeso/
obesidad, tabaquismo, diabetes mellitus, habitos
alimentarios poco saludables, sedentarismo
o estrés psicosocial). De acuerdo
con datos de la Organizacion
Mundial de la Salud, el control

de estos factores de riesgo

con diferentes estrategias

podria llegar a prevenir

una parte considerable
de la morbilidad
cardiovascular y mas

de tres cuartas partes de
la mortalidad de esta.

Sin  embargo, los
estudios nos muestran
que la mayoria de
los  pacientes no
alcanzan las pautas
recomendadas en el

www.valledellili.org




estilo de vida, en el control de los factores de riesgo,
en las metas terapéuticas de prevencion primaria o
secundaria, por lo que la prevencion de la enfermedad
cardiovascular sigue siendo un reto importante para
los pacientes, la poblacion en general, para las politicas
gubernamentales y los profesionales de la salud.

Al ser la enfermedad coronaria la causa mas importante
de muerte en todo el mundo, se ha considerado una
pandemia que no respeta fronteras y que afecta cada
vez mas a la poblacion joven, pudiendo convertirse en
la mayor epidemia de la humanidad si no se concentran
los esfuerzos en la investigacion de sus causas y en la
prevencion.

Debidoalaumentode laesperanzade vida(cadavezvivimos
mas anos), resultado de los avances de la economia de los
paises y a las politicas de salud publica que han podido
disminuir el impacto de las enfermedades infecciosas, de
la mortalidad infantil y de los problemas nutricionales,
se espera un aumento en la mortalidad por enfermedad
cardiovascular (principalmente
debida a  enfermedad
coronaria, hipertension
arterial, enfermedad
cerebrovascular y
falla cardiaca).
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Riesgo
cardiovascular

Estimar el riesgo total consiste en estimarlo desde
el individuo como un ser integral cuyo riesgo
cardiovascular es la suma de varios factores que
interactian. Sin embargo, este es un proceso continuo y
no existen umbrales exactos.

Partiendo que la enfermedad cardiovascular tiene
un origen multifactorial, el calculo de riesgo total de
un individuo debe tener en cuenta todos los factores
de este de manera simultanea. Los factores de riesgo
interactGan entre si, pueden potenciarse y se debe tener
en cuenta el efecto de la exposicion a estos a lo largo de
la vida.

El riesgo cardiovascular puede calcularse al evaluar
los factores ya establecidos, que incluyen tabaquismo,
hipertension arterial, diabetes mellitus, dislipidemia,
obesidad y sedentarismo. Sin embargo, es importante

S T e

reconocer que aunque la mayoria de estas evaluaciones
suministran calculos de riesgo de 5 o 10 afios, el riesgo
cardiovascular es un fenémeno para toda la vida
y el calculo de este debe ser desarrollado segun la
expectativa de vida total para un individuo especifico.

Prevencion
cardiovascular

La prevencion cardiovascular es un es una actividad
permanente que debe incluir prevencion primordial
(cambios en estilo de vida que incluyen dieta y ejercicio),
prevencion primaria (control de factores de riesgo) y
prevencion secundaria (manejo de enfermedades agudas
y/o cronicas). El uso combinado de estas 3 estrategias
puede tener un impacto inmediato y significativo al
reducir la morbilidad y mortalidad cardiovascular.

Basado en diferentes analisis de costo-efectividad,
es evidente que la prevencion primaria y
secundaria puede ser costo-efectivo y

salvar muchas vidas.

Si bien, la mortalidad cardiovascular ha
disminuido en paises desarrollados y de
ingresos altos, el riesgo cardiovascular
y sus complicaciones
aumentando en paises en desarrollo.
La implementacion cuidadosa de
estrategias de prevencion efectivas
que son simples y faciles de aplicar
a gran escala, son esenciales para
detenerestaepidemiacardiovascular.

contintian



Factores
de riesgo

Con el fin de modificar esta realidad mortal, es
obligacion de los pacientes y de los profesionales de
la salud implementar medidas e intervenciones que
lleven a disminuir los diferentes factores de riesgo
cardiovasculares o por otro lado, modificar el curso
de las enfermedades cardiovasculares. Algunas de
estas intervenciones, que han demostrado resultados
positivos y que se asocian a estos objetivos de
disminuir la enfermedad cardiovascular incluyen dieta
balanceada, control del colesterol, triglicéridos, control
de la hipertension arterial, control del sedentarismo y
la obesidad.

Sin embargo, a pesar de la evidencia que existe con
relacion al tratamiento de estos factores de riesgo, la
realidad actual es bastante diferente en nuestro pais:
«Actividad fisica: Se estima que 15.7% de la poblacion
de 18 a 69 anos realiza regularmente ejercicio ligero en
su tiempo libre y 79.0% nunca hace ejercicios; entre la
poblacion de 12 a 17 afios, la proporcion es de 5.6% y
42.9%, respectivamente.

«Dieta: Un tercio de la poblaciéon no consume frutas
diariamente, 72% no consume verduras y 14.8% no come
carnes o huevos.

«Alcohol: El 7.6% de la poblacion de 18 y 69 afios se
considera en riesgo de dependencia del alcohol.
«Tabaquismo: La prevalencia de fumadores actuales
(para el ano 2007) fue de 2.5% para los adolescentes
(4.0% para hombres y 1.0% para mujeres). En adultos de
18 a 69 afios la prevalencia fue de 12.8% (19.5% para los
hombres y 7.4% para las mujeres).

FACTORES DE RIESGO
NO MODIFICABLES

- Edad

- Sexo

* Raza

* Genética

INDEPENDIENTES

- Tabaquismo

- Hipertensién arterial

- Altos niveles de colesterol LDL
- Bajos niveles de colesterol HDL
- Diabetes Mellitus

- Edad avanzada

- Tabaquismo

OTROS FACTORES

- Obesidad

- Sedentarismo

 Historia familiar
de enfermedad
coronaria temprana

* Factores psicosociales
- Triglicéridos elevados
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Primer
trasplante
bipulmonar

en
Y

Trasplante de
Pulmén

Por Grupo de Trasplante
eFundacion Valle del Lili
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Cali

El programa de trasplante
pulmonar en la Fundacion
Valle del Lili fue habilitado en
el ano 2015 y desde entonces
se han hecho 4 trasplantes en
los que se habia implantado
un solo pulmoén, y el 18 de
octubre de 2016 se llevo a
cabo el primer trasplante
bipulmonar exitoso en el
suroccidente colombiano.

La Fundacion Valle del Lili es el centro de referencia
para el manejo de los pacientes con fibrosis quistica
y ademas tiene un grupo multidisciplinario llamado:
Clinica de Enfermedad Pulmonar avanzada, en la que
se ofrecen terapias para manejar los pacientes con
enfermedades pulmonares complejas en fase terminal y
dentro de estas alternativas se encuentra el trasplante
pulmonar.

La Clinica de Enfermedad Pulmonar avanzada no
solo ofrece el trasplante pulmonar como alternativa
terapéutica, puesto que no todos los pacientes son
candidatos a ser trasplantados, sino que ofrece
también el manejo multidisciplinario por neumélogos,
terapeutas respiratorias, de cuidado respiratorio y otras
especialidades expertas en el tratamiento de este tipo
de patologias y pacientes con el objetivo de mejorar la
calidad de vida de las personas, que tienen una severa
alteracion en sus pulmones.

Los pacientes con fibrosis quistica, en la que existe un
problema genético con el manejo de las secreciones
pulmonares y que va produciendo poco a poco a
la destruccion del tejido pulmonar, son altamente
susceptibles a sufrir infecciones pulmonares, lo cual
genera procesos de cicatrizacion dentro del térax y esto
hace especialmente dificil cualquier tipo de cirugia,
debido a que se encuentran muchas adherencias del
pulmoén en los tejidos intratoracicos.



En la Fundacion Valle del Lili, se han realizado 3
intervenciones quirtrgicas de trasplante bipulmonar
por fibrosis quistica, lo que ha permitido brindar
esperanza a las familias y pacientes que se han visto
afectados por esta patologia, ademas de ofrecer una
luz a nuestra region para las personas con patologias
pulmonares muy severas, que les permita mejorar su
calidad de vida.

La Institucion se ha preparado para ofrecer toda la
tecnologia médica necesaria para atender a estos
pacientes pero con el valor agregado de esmerarse
en ofrecer un trato humano y digno para cada
uno de ellos, por lo que los invitamos a asistir
con confianza a la clinica de enfermedad
pulmonar avanzada donde encontrara un
personal dispuesto a atenderlo con toda la
dedicacion, para brindarle una nueva
oportunidad de una vida en
familia y con mejor calidad.
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Esto es muy
duro, pero al
final se ven
los cambitos...

Desde su primer ano empezé con neumonias
constantes, a sus 4 anos consultd en la Fundacion
Valle del Lili, donde descubrieron que tenia
Fibrosis Quistica a partir de unos examenes que

le realizaron. “Me trataron con medicamentos
para controlar la enfermedad, pero a medida
que la neumonia crecia, iba afectando mis
pulmones, ya era mas dificil caminar, hacer
deporte y vivia con constantes neumonias, por
lo cual estuve hospitalizado 10 veces.

Después de un largo periodo de tratamiento,
el médico decide dar la orden para realizarme
un trasplante. Fue asi como el lunes 16 de
octubre del ano 2016, llegamos a la Fundacion
donde me hospitalizaron y me practicaron los
examenes necesarios para dar continuidad
con el procedimiento; entré a cirugia y esta
demord aproximadamente 12 horas”. Durante
la cirugia, Cristian tuvo disfuncién primaria
del injerto (los pulmones trasplantados no
funcionaban inicialmente), lo cual sucede
con normalidad en este tipo de operaciones;
se traté con terapia ECMO (sistema de
oxigenacion con membrana extracorporea)
durante 5 dias. Su recuperacion ha sido
paulatina, pues estuvo en la UCI 2 meses.

www.valledellili.org




Ahora me siento mucho mejor, puedo caminar bien
e ir al gimnasio. Hoy puedo decirle a las personas
que atraviesan por situaciones complejas como la
mia, que tengan paciencia, esto es muy duro, pero
al final se ven los cambios; a los papas, que tengan
mucha fuerza de voluntad para poder darle animo a
la persona que lo necesita.

Cristian David Bermudez Castillo “Mi hijo tuvo situaciones dificiles, en algunos momentos
- Paciente de Trasplante Bipulmonar dejo de respirar, pero con ayuda de los médicos de la
Fundacidn Valle del Lili. ., .- . , .

Fundacioén Valle del Lili y de Dios, él sali6 adelante.
Verlo lleno de vida es lo maximo, su recuperacion ha
sido muy buena. Lo més gratificante de todo esto ha
sido poder verlo recuperado”. Freddy Bermtdez Charry
- Padre de Cristian.

e /fvilty. Vea la entrevista completa en video
en nuestro canal de Youtube.
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Laboratorio
de Inmunoloqgia
e Inmunodeficiencias

Siguiendo nuestro compromiso de brindar la mejor
atencion a nuestros pacientes, le presentamos a la
comunidad los avances en las pruebas realizadas
actualmente en el Laboratorio de Inmunologia
e Inmunodeficiencias, que completa 2 afios de
funcionamiento. Sumado a los resultados de alta
confiabilidad, realizados en equipos de ultima tecnologia,
este laboratorio ofrece a los pacientes una interpretacion
y validacion de las pruebas por un médico especialista
en reumatologia y con una formacién doctoral en
inmunologia.

(En qué consiste la unidad de Inmunologia e
Inmunodeficiencias?

Por Dr. Gabriel Tobon

® Médico Reumatdlogo - Fundacidn Valle del Lili
Grupo: Gloria Lucia Castafio y

Carmen Manuela Castillo, Bacteridlogas.

ElLaboratorio Clinico de la Fundacion Valle del Lili ofrece
pruebas que apoyan el diagndstico y/o seguimiento
de pacientes con enfermedades inmunoldgicas,
principalmente el grupo de patologias denominadas
autoinmunes (cuando las células del sistema inmune
atacan las mismas células que deberian proteger; es
decir las células propias: término conocido en medicina
como auto-inmunidad) e infecciosas. Adicionalmente
el laboratorio ofrece pruebas para el diagndstico de
inmunodeficiencias primarias, que corresponden a
enfermedades donde algin componente del sistema
inmune se encuentra deficiente o alterado y se producen
por lo general infecciones a repeticion o infecciones por
gérmenes pococomunes.Sumadoalaspruebasanteriores,
durante el afio 2017, hemos comenzado la realizacion
de pruebas especificas de alérgenos, para determinar si
existen en el suero (sangre) de los pacientes, anticuerpos
denominados IgE contra diferentes sustancias que
pueden asociarse a enfermedades alérgicas. De esta
manera nuestro laboratorio ofrece estudios completos
en autoinmunidad e inmunologia, inmunodeficiencias y
alergias, para el beneficio de toda la comunidad.

www.valledellili.org

;Cuales son las pruebas realizadas en el laboratorio de
inmunologia? y ;Cuél es la utilidad de estas pruebas en
la practica clinica?

Dentro del laboratorio de inmunologia se realizan pruebas
rutinarias que permiten determinar la presencia de auto
anticuerpos (defensas contra lo propio), vy alteraciones
en ciertas proteinas que pueden encontrarse en la sangre
de pacientes afectados por enfermedades autoinmunes o
inflamatorias, asi como la presencia de anticuerpos contra
ciertos agentes infecciosos.

Los principales examenes, realizados actualmente son:
anticuerpos antinucleares (dtiles en el diagnéstico de
ciertas condiciones autoinmunes), anticuerpos anti-ENAs,
péptido citrulinado ciclico, anti-PR3 y anti-MPO (para el
diagnostico de ciertas vasculitis), anticardiolipinas y anti-
B2GPI (para el diagnéstico del Sindrome Antifosfolipidos),
anti-Scl70  (escleroderma) 'y anti-Jo1 (polimiositis),
anticuerpos contra virus de la Varicela Zoster, Herpes virus
'y Il, Citomegalovirus y Virus de Epstein-Barr; asi como la
electroforesis de proteinas.



Estas pruebas se realizan por técnicas diversas, como
la inmunofluorescencia y el inmunoanalisis enzimatico.
Adicionalmente, se encuentran en proceso de validacion
que estaran disponibles proximamente las siguientes
pruebas: anticuerpos anti-C1q, anticuerpos antigliadina
IgA-IgM, anticuerpos anti-transglutaminasa IgA-IgM
y anti-LKM1, dtiles en el diagndstico y seguimiento de
varias patologias autoinmunes.

El laboratorio, en el area de inmunodeficiencias, ofrece
un apoyo invaluable en el estudio de pacientes con
sospecha de inmunodeficiencias. Dentro de las pruebas
principales se encuentra la dosificacion de los niveles de
inmunoglobulinas (defensas en la sangre) y que son de
varios tipos, incluyendo la inmunoglobulina G,laMy la
A. En los casos de deficiencia de estas inmunoglobulinas
hablamos de inmunodeficiencias humorales.

Adicionalmente se puede evaluar la respuesta de
los linfocitos T (células de defensa importantes en
la respuesta inmunolégica denominada inmunidad
celular), mediante pruebas de cultivo celular (o prueba
de linfoproliferacion); la cual nos permite evaluar en una
muestra de un paciente, si sus células inmunoldgicas
responden bien, o de forma anormal a un estimulo. Las
pruebas anormales nos hablan de una inmunodeficiencia
celular. Otro componente del sistema inmune (inmunidad
innata), se puede valorar con la prueba de estallido
respiratorio, o prueba de dihidrorodamina, que permite
saber si las células que fagocitan (que atrapan gérmenes)
pueden destruirlas al producir sustancias toxicas para
estos gérmenes.

Estas pruebas, permiten un diagnoéstico certero, agil, con
tecnologia de punta en este tipo de patologias, lo cual nos
permitira constituirnos como un centro de referencia en
la region y en el pais en el estudio de estas condiciones.
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Nuevas pruebas
en alergologia:

Desde el 2017 estamos realizando por la técnica de
ImmunoCAP, la determinacion de anticuerpos IgE
especifica, contra diversos alérgenos comunes, que
permiten ayudar en el diagnéstico de personas con
sintomas alérgicos y tomar decisiones en su tratamiento.
En el momento se realizan determinaciones de
anticuerpos contra los siguientes alérgenos:

IgE especifica para los principales alérgenos: *leche de
vaca F2, *IgE especifica caseina F78, *IgE especifica alfa
lactoalbimina F78, *IgE especifica beta lactoglobulina
F77, *IgE especifica clara de huevo F1, *IgE especifica
dermatophagoides pteronyssinus D1, *IgE especifica
dermatophagoides farinae D2, *IgE especifica aspergillus
fumigatus M3, *IgE especifica acaro siro D70, *IgE
especifica huevo F245, *IgE especifica yema de huevo
F75, *IgE especifica ovomucoide F233, *IgE especifica
blomia tropicalis D201, *IgE especifica mani F13, *IgE
especifica cacao F93.

En el laboratorio de inmunologia
e inmunodeficiencias estamos
comprometidos con el avance
en un mayor nimero de

pruebas que permitan un
mejor cuidado de la salud
de toda la comunidad.

ACLARACION
IMPORTANTE:

La interpretacion

de los examenes

de laboratorio y su
aplicacion clinica final
deben interpretarse a
la luz de los sintomas y
signos realizados por su
médico tratante y que
obtener un resultado
anormal en estos
examenes no significa
necesariamente que
presenta una patologia.




Trasplante
pulmonar,
2 anos

Por Grupo de Trasplante
efundacion Valle del Lili

Vi
Trasplante de
Pulmén

El trasplante de pulmén es un
procedimiento  ampliamente
revisado desde lo académico,

la prevalencia de
enfermedad pulmonar
avanzada, el desarrollo

de nuevos centros a lo
largo y ancho de todo el
mundo, marca un camino
edificando  experiencias.
Se convierte en la unica
opcion de vida para
pacientes con enfermedad
pulmonar cuando es viable
elevar a supervivencia y mejorar
la calidad de vida del individuo
que la padece. En el mundo se
realizan cada afio aproximadamente 3.000
trasplantes de Pulmoén, en la Fundacién Valle del Lili se
han realizado 9 trasplantes, con una ganancia en calidad
de vida demostrable con instrumentos que evaltan y
dan cuenta de como disminuye la fatiga, ahogo, estado
emocional y control de sintomas desde la percepcion de
cada individuo.

Aunque el trasplante de pulmén como lo hemos indicado
se realiza principalmente para mejorar la supervivencia,
en nuestra experiencia cobra mayor importancia la
mejora de la calidad de vida segin lo consideran
nuestros pacientes, en nuestro concepto la supervivencia
es un proceso que demanda ingentes cuidados no solo
por parte del equipo de salud sino del propio paciente, su
entorno familiar y social.

Cuando se han superado las barreras que puedan
lesionar al paciente trasplantado y se cuenta con un
excelente manejo interdisciplinario con la intervencion

de nutricionistas, rehabilitacion pulmonar, laboratorios
especializados para realizar el seguimiento y evitar el
rechazo del 6rgano. Parael caso de pulmdn con laboratorio
de funcion pulmonar, imagenes rayos X. EI compromiso
del paciente y su familia es fundamental para el cuidado
y éxito del trasplante ya que se requiere disciplina, es
necesario modificar estilo de vida, cumplimiento estricto
con la medicacion. Existe un limite muy estrecho entre
el efecto toxico de los inmunosupresores, el riesgo
incrementado de infecciones y la posibilidad de rechazo
por unos niveles inadecuados del medicamento. Se
requieren visitas periddicas con el especialista. En
pocas palabras para el éxito de trasplante, se requiere
compromiso del paciente, apoyo familiar, uso adecuado
de recursos en salud con apoyo de su entidad de salud y
la vigilancia medica constante.
v Detras del logro de un paciente trasplantado
existe una logistica que bajo protocolos
estrictos evaltia la viabilidad de
contar con un paciente para ser
trasplantado e ingresar a lista
de espera hasta contar con
el donante ideal para su
condicién particular. Un
equipo multidisciplinario
evalta el estado
funcional del paciente,
la progresion de su
enfermedad vy calidad de
vida relacionada con salud.
El equipo sopesa los riesgos
y beneficios del proceso del
trasplante para ser elegible
como candidato e ingresar a la
lista de espera activa. Mientras
surge el donante, el paciente debe
estar sometido a Rehabilitacion Pulmonar,
programa que cuenta con un componente sélido de
educacioén y de actividad fisica, con valoraciones previas
utilizando instrumentos validados y recomendados por
estandares internacionales, que van mostrando a lo largo
del entrenamiento, progresos objetivos, de la mano con
la intervencion nutricional y seguimiento médico se
logra establecer el camino para asegurar el éxito de un
trasplante pulmonar.
La Fundacion Valle del Lili, cuenta con un equipo humano
interdisciplinario y administrativo, con una tendencia
vanguardista en ayudas diagnosticas a todo nivel. El
compromiso medico con la comunidad y el carifio a
nuestros pacientes nos lleva a querer darle lo mejor a
nuestra region con una atencion en salud de alta calidad.
Estamos en el proceso de convertirnos en hospital
universitario y esto hace que las futuras generaciones de
médicos en formacion den un mejor servicio.
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La donacion de sangre
como responsabilidad
social, celebra 10 anos

LaSanges pare lsgants
wido vians da la garas

Dona Sangre

Por Banco de Sangre

El viernes 28 de abril, se llevé a
cabo el evento de Celebracion
de los 10 afios de Alianza con
el Departamento de Mercadeo
Internacional 'y  Publicidad
de la Universidad Icesi, con
el proyecto "La Donacion de
Sangre como Responsabilidad
Social", la Premiacion de la
campana"Estrategia Publicitaria
para la Educacion, Promocion
y Captacion de Donantes de
Sangre 2017-1".

Al evento asisti6 el Decano
de la Facultad de Mercadeo
Internacional y Publicidad de
la Universidad Icesi, el Doctor
Francisco Héctor Ochoa, quien
hizo un recorrido por la historia de

esta alianza que durante 10 afios ha buscado incentivar en
los jovenes un cambio de actitud y compromiso con la vida
a través de la donacion de Sangre.

Esta iniciativa que a la fecha ha convocado cerca de 11.269
personas a donar sangre y educado a 1.451 estudiantes, a
través de 20 campanas. Ha sido posible gracias al apoyo
y trabajo en equipo de directivos, docentes, personal
administrativo, profesionales de la salud y estudiantes,
quienes semestre a semestre se han comprometido por la
vida.

Gracias por creer en nosotros, en la importancia de generar
un cambio de actitud y crear una cultura de donacién de
sangre voluntaria, habitual y altruista, consciente de que
la Sangre para la gente solo viene de la Gente.

El Banco de Sangre de la Fundacién Valle del Lili, solo
tiene gratitud y buenos recuerdos de este proyecto
que esperamos siga siendo parte de la mision de ambas
Instituciones, siendo un ejemplo a nivel local, regional y
nacional.




Icesi se puso
la 10 y celebro
con nosotros

Con motivo de los 10 afios de Alianza entre el Banco
de Sangre y la carrera de Mercadeo Internacional y
Publicidad de la Universidad Icesi; los estudiantes de
segundo semestre de la materia “Introduccion a la
Publicidad” conformaron 13 agencias para presentar
las propuestas de campana entorno a la Celebracion de
estos 10 anos.

“PONTE LA 10, DONA SANGRE Y CELEBRA CON
NOSOTROS”, de la Agencia Pigmeo, fue la campana
escogida; la cual se llevd a cabo del 3 al 7 de abril, en las
instalaciones de la Universidad. Gracias al compromiso
y trabajo en equipo, se cumplié la meta, que para esta
oportunidad fue de 550 donantes voluntarios de sangre.

Asi se vivio esta Fiesta por laVida.

la magia de la
vida, se tomo
el FCECEP

“La Magia de laVida la Llevas en Ti, Compartela” de la
agencia Garage, fue la camparia escogida con la que los
estudiantes de 4to semestre del programa de Mercadeo
y Comercializacion de la Fundacion Centro Colombiano
de Estudios Profesionales FCECEP, llevaron a cabo la
jornada de donacién de sangre del 8 al 13 de mayo, en la
instalaciones de la Institucion.

La creatividad fue protagonista de esta campaiia; los
estudiantes ajustaron la letra de la cancién Despacito
de Luis Fonsi y Daddy Yankee, para motivar a la
comunidad a participar activamente de la jornada, en
la que 368 personas donaron su magia y salvaron vidas.
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Franco Castafio Luz Helena 7233
Araujo Martinez Martha Luz 7325
(edefio Palacios Marfa Cecilia 7325
Galvis Villarreal Andrea 7325
Guzmén Rojas Ana Marfa 7325
Lemos Toro Joaguin Olmedo 7325
Ossma Gomez lvan Leonardo 7325
Polana Esparza Rodrigo Alberto 7325

(Garcia Ramirez Sandra Myleth 7325

Mufeton Abadia Hernando Antonio 7325
Alvernia Lobo Claudia 7325

Rodriguez Gaitén Héctor David 7325

Barrios Acosta Inelsa Marina 7325

Franco Climent William Alberto 7906

Vallejo Fajardo Marcela 7906

Argtiello Arias Pedro Tomds 7454

Rojas Payan Oscar Andrés 7454
7906

Ver GINECOLOGIA Y 0B. ONCOLOGICA
7906

Ver HEMATO-ONCOLOGIA PEDIATRICA

Barreto Perea Jaime Andrés 7122
(Campo Martinez Hugo Dario 7122
(astro Plaza Jaime 7122
De la Vega Del Risco Daniel Henrique 7122
Diazgranados Sudrez Fausto Alonso 7122
Gallon Lozano Luis Alfonso 7122
Gonzdlez Tenorio Mario Germdn 7122
Henao Alzate Alejandro 7122
Herrera Huependo Gilberto Antonio 7122
Llinds Hernandez Paulo José 7122
Lombana Zapata Alvaro José 7122
Martinez Cano Juan Pablo 7122
Martinez Rondanelli Alfredo 7122
Mejia Lopez Fernando Manuel 7122
Sanchez Vergel Alfredo Alonso 7122
Sandoval Daza Alejandro 7122
Silva Yepes Edwin Alberto 7122
Torres Calero Mauricio 7122
Vallecilla Ferndndez Liliana 7122
Martinez Rondanelli Alfredo 7122
Sanchez Vergel Alfredo Alonso 7122
Herrera Huependo Gilberto Antonio 7122
Llinds Hernandez Paulo José 7122
Martinez Cano Juan Pablo 7122
Mejia Lépez Fernando Manuel 7122
(Campo Martinez Hugo Dario 7122
Lombana Zapata Alvaro José 7122
Sandoval Daza Alejandro 7122
(astro Plaza Jaime 7122
Henao Alzate Alejandro 7122
Silva Yepes Edwin Alberto 7122
Gallon Lozano Luis Alfonso 7122
Vallecilla Ferndndez Liliana 7122
Diazgranados Sudrez Fausto Alonso 7122
De la Vega Del Risco Daniel Henrique ~ 7122
Herrera Huependo Gilberto Antonio 7122
Llinds Hernandez Paulo José 7122
Martinez Rondanelli Alfredo 7122
Mejia Lépez Fernando Manuel 7122
Sdnchez Vergel Alfredo Alonso 7122
De laVega Del Risco Daniel Henrique 7122
Santamarfa Gamboa Susana 7428
Cortés Castafio Jorge Alberto 7428
G6mez Bilichi Jobanka 7428
(Gomez Merino Luz Eugenia 7428
Moriones Robayo Carlos Alberto 7428
Ruiz Tejada Emelina Andrea 7428
Santamaria Gamboa Susana 7428

)

Cortés Castario Jorge Alberto 7428

4261-3170
Albornoz Tovar Ludwig Luis Antonio 4261
Arrunatequi Ramirez Ana Marfa 4261
Bravo Ocafia Juan Carlos 4261
(arrascal Cortés Edwin 4261
(ampos Garcia Clara vette 4261
Dulce Cabrera Paula Andrea 4261
Escobar Flérez Luis Alberto 4261
Escobar Stein Juliana 4261
Jiménez Guerrero Carlos Andres 4261
Macfa Mejia Marfa Carmenza 4261
Mufoz Orddfiez Elvia Nohelia 4261
Perez Hurtado Bladimir 4261
Silva Pérez Nhora Marfa 4261
Sua Villegas Luz Fernanda 4261
Vargas Parra Nancy 4261
(afias Giraldo Camilo Augusto 7335
(obo Medina Dario Hernando 7335
Cortés Barbosa Carlos Alberto 7335
(ruz Roa (ésar Augusto 7335
Delgado Rodriguez José Fernando 7335
(Gomez Rodriguez Teresa 7335
Madrifidn Tascén Jorge Mario 7335
Montes Hasslocher Patricia Isabel 7335
Pino Mufioz Wilber 7335
Restrepo Tovar Jaime Alberto 7335
Vanegas Alvarado Rocio 7335
Villaquirdn Lacouture Maria Clara 7335
Agudelo Constante MariaTeresa ~ 4327-4316

Bermddez Pupo Fernando Eugenio 4327-4316
(oncha Saldafia Sandra Patricia ~ 4327-4316
Gonzdlez Amador Carlos Alberto  4327-4316
Guerrero Enriquez Claudia Andrea  4327-4316

Herrera Soto Oscar 4327-4316
Motoa Solarte Marfa Victoria 4327-4316
Aldana Vallejo Ivonne 4011

Ver ENDOCRINOLOGIA PEDIATRICA

Patifio Nifio Jaime Alberto 7337
Pérez Camacho Paola Marcela 7337
Olaya Herndndez Manuela 7004
Ballesteros Castro Adriana 7335
(G6mez Vdsquez Ana Marfa 7335
Jaramillo Salazar Martha Lucia 7335
Moreno Arias Sandra Lorena 7335
Orreqo Gaviria Jaime 7335
Padilla Mejfa Ivén Enrique 7335
Villota Gonzalez Carmen Lorena 7335
Avistizabal L6pez Maria Angélica 7121
Bacca Acosta Angela Maria 7121
Chaux Otero Andrea 2
(ruz Forero Laura Helena 7121
Hoyos Liévano Marfa Graciela 7121
Jiménez Sudrez Sonia 2
Mesa Ochoa Ana Maria 7121
Restrepo Rivera Angélica Marfa 7121
Silva Trejos Paulo (ésar nn
L6pez Lesmes (laudia Natalia 7121
Restrepo Rivera Angélica Maria 121
Reyes Pineros Clara Flisa 121
Vésquez Gmez Ana Maria 7121

Enviando: Nombre completo, N° de Documento Identidad
Teléfono de contacto, Nombre del Médico y Especialidad

Reyes Pifieros Clara Elisa JAPA|
Vésquez Gmez Ana Maria 21
Arango Davila César Augusto 7121
Bersh Toro Sonia Constanza 7121
(astillo Martinez Alejandro 121
Guerrero Duque Stella 7121
Guerra Lozano Ana Marfa 7121
Lasso Chavez Erwin Fabidn 121
Macias Libreros Gloria Elena 7121
Rincén Hoyos Herndn Gilberto 7121
Rivas Nieto Juan Carlos 121
(onde Gonzdlez Zenaida 7121
Salazar Corrales Omar Fernando 7121
Macias Libreros Gloria Elena yabil
3175-3182

Abella Calle José 3175-3182
Castillo Pérez Luis Fernando 3175-3182
(astro Carvajal Juan Camilo 3175-3182
Garcfa Gonzalez Carlos Alejandro 3175 -3182
Granados Sanchez AnaMarla 3175 -3182
Holguin Holguin Alfonso José ~ 3175-3182
Medina Chamorro Flor Marina 3175 -3182
Medina Valencia Francisco José 3175 - 3182
Mejia Gonzélez Mauricio 3175-3182
Mera Collazos Jose Luis 3175-3182
Renjifo Duque Martin Eduardo ~ 3175-3182
Toro Juan Sebastidn 3175-3182
Valenzuela Gallego Lina Marcela 3175 -3182
Garcfa Ledesma Oscar Eduardo 3175 -3182
4071

Acevedo Henao Catalina Marfa 4071
Potdevin Stein Guillermo 4071
Agualimpia Janning Andrés 7033
Bonilla Abadia Fabio 7033
(afas Dévila Carlos Alberto 7033
Echeverry Garcia Alex 7033
Hormaza Jaramillo Andres Alberto 7033
Tobén Garcia Gabriel Jaime 7033
Yépez Zambrano Ricardo Ernesto 7337
Atehortua Restrepo Martha Cecilia 2
Tascon Rojas Marfa del Rosario 21
Arana Saavedra Juliana Maria 3234
Mena Gutiérrez Catalina 3234
Ceballos Posada Myriam Lili 7233
De Los Rios Posada Juan Gabriel 7233
Duque Galdn Manuel 7233
Plazas Cordoba Luis Alejandro 7233
Sierra Sierra Pablo 7233

Solicite su cita por

Médicos y Especialidades

www.valledellili.org
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:UnidadesyServicios

| : TRABAJE CON
Llame al conmutador: 331 9090 NOSOTROS

Edici

Banco de Sangre 3016- 3156 Cateterismo 4025 reqistre su
Betani 2055 Hemodinamia 4243 . g o

e Hospitalizacion-Admisi 3031-3120 hoja de vida en
Cardiologia No Invasiva Adulto 3212 ospitalizacion-Admisiones : e

4 iagndsti www.valledellili.or
(ardiologia No Invasiva Pedidtrio 3212 :rr:cagfnles !)|agnost|cas ;li; &
. . nfectologia

Chequeo Médico Preventivo 3223-3215
" quI I ventv 014 Laboratorio Clinico 3152-3153-3154

|rug|,a Inmunologia de Trasplante 4262
Cirugia Ambulatoria 4132-4219 Clinica de Suefio 7163
Cirugia Cardiovascular 7046 Medicina Nuclear Molecular 3159 [ Ta
Cirugia Vascular y Endovascular 7428 Patologfa 4261-3170
(linica del Dolor 7428 (atéter Picc 7428
Clinica de Heridas 7428 Pruebas de Alergias 7004 Ahnru PUEdE .
(linica de Anticoagulacion 7046 Quimioterapia 7809 renh'zar sUs
(linica de Falla Cardiaca 7046 Radioterapia 4071 : r

agos en iineqa

Consulta Preanestésica 7428 Rehabilitacion Pulmonar 7463 PAg _
Cuidado Domiciliario 8186 Rehabilitacion Cardiaca 3234
Cuidado Intensivo Adultos 8200 sala ds.e’partos 3056-3051
Cuidado Intensivo Intermedio 8600 SeIecFlon de Dgnante, ] 4203
Cuidado Intensivo Pediatrico 4326 - 4316 1erap!a gcupac!ona: Z'S';al d Mental ;i;:
Cuidado Intensivo Neonatal 42244222426 _Copia “cUpaconarce Saiaienta
Cuidados Paliat 7906 Terapia Respiratoria 7463

u a osre !a oS Unidad de Alta Complejidad Obstétrica 8700 - 8705
Densitometria Osea 7440 Unidad de Cancer (Oncologia) 7906
Electroencefalograma 7253 Unidad de Trasplantes 7903
Endoscopias - Vias digestivas 4126 Urgencias 3276
Epidemiologia 3304 Vacunacién 7356 - 7336
Terapia Fisica y Rehabilitacion 3234 Voluntariado 4047 -3148
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Glinica de Anticoagulacion

f

El TromboemboliSmo . s
VEnoso puede ocurrir en
cualquier momento

Algunos sintomas como dolor en las piemnas, .
hinchazén, disnea, asfixia o pérdida de movfﬁdad‘

pueden ser sefiales de coagulos o trombos
en las venas del cuerpo.

La Clinica de Anticoagulacion de la
Fundacion Valle del Lili ofrece un manejo
integral y el tratamiento farmacologico
ideal para esta patologia.

Citas: 331 90 90
Ext. 7426 - 7455
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