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Como todos los afilos mas que un
editorial en este numero les resumire-
mos lo realizado en el periodo 1/3/2019-
29/2/2020. La presente memoria se aprobo
en reunion de Comisién Directiva y se pre-
sentard en Asamblea para su aprobacion
cuando sea factible su realizacion.

Al igual que en anteriores periodos
la Asociacion Cooperadora debid asistir
a nifios pacientes del hospital cuya inver-
sion se destaca en el presente balance.
Asimismo debi¢ asistir a diferentes servi-
cios con la compra de insumos, aparatolo-
gia médica y asistencia econdmica para la
reparacion de ambulancias y vehiculos de
transporte de pacientes.

Por otra parte debidé invertir en el
pago de pasajes para nifios a traves de la
tarjeta SUBE y transporte en remisse para
los casos que no podian trasladarse en
transporte publico. Ello se encuentra refle-
jado en el balance cuya aprobacién se soli-
cita.

TODO ELLO EN EL GRAVE CON-
TEXTO ECONOMICO Y DE CRISIS SO-
CIAL AL QUE NUESTRO PAIS FUE LLE-
VADO.

En materia econdmica nuestro prin-

cipal objetivo fue aumentar los ingresos a
través de las cuotas societarias, incorpo-
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rando nuevos socios, aumentando el valor
de las cuotas sociales e invitando a la masa
societaria a optar por el sistema de débitos
automaticos, el cual permite el ingreso del
total de la cuota atento que ello no conlleva
comisiones ni bancarias ni pago de comi-
siones a cobradores contratados mediante
locacion de servicios.

A la inestimable colaboracion de
los socios, también debemos agregar los
aportes provenientes de venta de tarjetas
navidefias; canon por la concesion del bu-
ffet; locacion de la casa de la calle 61; in-
gresos por auspicios de la Revista, dona-
ciones y eventos solidarios. Con respecto
a las donaciones recibidas es de destacar
la donacién de tres inmuebles, dos en la
ciudad de La Plata cuyo sucesorio tramitd
por el Juzgado de primera Instancia en lo
Civil y Comercial Nro.6 de La Plata y cuyo
sucesorio comenzara durante el anterior
periodo y fuera resuelto en el presente, y
por otro lado, un inmueble en CABA cuyo
sucesorio aun se encuentra en tramite por
ante el Juzgado Nacional 103; Autos cara-
tulados “Roulliet Susana s/ sucesion Tes-
tamentaria”. En esta Ultima donacion se
incorporara a la Cooperadora el producido
de la venta del inmueble, atento que la cau-
sante designo un albacea quien es respon-
sable de la administracion y venta del mis-
mo, es decir que hemos incorporado dos
inmuebles y préximamente el producido de




la venta de un inmueble en CABA. Es de
destacar que los inmuebles de la ciudad de
La Plata hemos tomado la decision de al-
quilarlos hasta tanto la situacion econémi-
ca se estabilice y se pueda llamar a asam-
blea para decidir los destinos de los fondos
gue surjan.

Finalmente, es importante informar
gue hemos dado cumplimiento con la sen-
tencia condenatoria a la Cooperadora en
los autos caratulados “Borda Enrique c/
Asociacion Cooperadora y Otros s/ dafios
y Perjuicios”, arribando a un acuerdo tran-
saccional con el actor que significé una qui-
ta de aproximadamente el 50% del capital
con mas sus intereses, ello se encuentra
reflejado en el balance.-

Como corolario de lo expuesto, tam-
bién es de destacar, que el presente pe-
riodo fue administrado de manera austera,
con el minimo gasto tal lo reflejado, con
un aporte econdémico al Hospital de mas
de dos millones de pesos ($2.000.000), el
cumplimiento de todos los requerimientos
efectuados para la atencién y bienestar
de los pacientes y el pago de la sentencia
condenatoria referida que llevaba mas de
20 afios de tramitacién nos pone de cara
a un futuro sin compromisos econémicos
y con posibilidades de seguir creciendo,
afianzando el aporte solidario al Hospital y
reivindicando el derecho de nifias y nifios a
una adecuada asistencia dentro de nuestro
objeto social.

Solo resta agradecer
y destacar la colaboracion
de los asistentes y miembros
de la Comision Directiva.-

Abogado Eduardo Korell
Presidente

Campana

Navidena 2020

cooperadorahospitalludovica@gmail.com

www.coopninosludovica.org.ar

‘ Cooperadora Hospital de Ninos LP

™ 221 641.1410
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RESUMEN DEL EJERCICIO CERRADO PERIODO 01/03/2019 al 29/02/2020
Aprobado en Consejo de Ciencias Economicas y en reunién de comision del 4/9/2020.
Oportunamente se aprobara en Asamblea.

RINDIENDO CUENTAS |

INGRESOS EGRESOS TOTALES NETO

SOCIOS
Cuotas $ 1.898.120,00 $1.898.120,00 | $1.467.223,94
Comisiones cobradores y otros $430.896,06 | $ 430.896,06
CANNONES BUFFET
Ingresos $ 538.670,00 $ 538.670,00 | $ 538.670,00
DONACIONES
Generales y especificas $1.679.723,45 $1.679.723,45 | $1.679.723,45
REVISTAS 113-114-115-116
Auspicios* $ 293.600,00 $ 293.600,00 $ 74.540,00
Comercializacion* $ 29.360,00
Disefio $ 30.100,00

i6 $ 159.600,00
mpresion $ 219.060,00
TARJETAS NAVIDENAS
Ventas $ 53.018,50 $ 5301850 |$  39.818,50
Gastos $ 13.200,00 | $ 13.200,00
OTROS INGRESOS
Alquileres (3 inmuebles) $ 524.300,00 $ 97857017 | 463.287,52
Limpieza, imp, y tasas propiedades $ 78.202,65
Gastos causidicos por donacion $ 437.080,00
Eventos y otros $ 89.519,61
Resultados financieros $ 364.750,56 $ 515.282,65

TOTAL DE INGRESOS NETOS $4.263.263,41

* AL CIERRE DEL EJERCICIO FALTABAN COBRAR AUSPICIOSY PAGAR COMISIONES

GASTOS DESTINADOS AL HOSPITAL Y PACIENTES
Compra de equipos $ 25.791,00
Obras en el hospital $ 6.100,00
Mobiliario para servicios del hospital $ 36.602,00
Analisis derivados a otras instituciones $ 468.914,73
Compra para pacientes externados y pasajes a pacientes y familiares $ 595.268,55
(cochecitos, anteojos, etc.) $ 4112261
Servicio internet hospital
Otros gastos para servicios $ 74793542
Jardin maternal para los hijos de empleados $ 75.659,95
Festejos cumpleafios nifios internados $ 64.543,00
ADMINISTRACION DE COOPERADORA
Sueldos empleados (2 empleados) $1.536.115,41
Cargas sociales (2 empleados) $ 330568,67
Honorarios contador y abogado $ 259.350,00
Indemnizaciones judiciales $ 1.423.320,00
Gastos operativos $ 123546,12
Gastos diversos y amortizaciones $ 30.770,83
ITF(impuesto transferencia bancario) $ 30436,11

SUPERAVIT(DEFICIT)FINAL DEL EJERCICIO BRGNSy Arf{oKele)
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CREACION EN EL MARCO DE LA
EMERGENCIA SANITARIA DEL REGISTRO UNICO
DE DONANTES DE PLASMA CONVALECIENTE

DE LA PROVINCIA DE BUENOS AIRES,
OBTENCION, PROCESAMIENTO, DISTRIBUCION
Y RECOMENDACIONES TERAPEUTICAS
PARA SU USO EN EL TRATAMIENTO

DE PACIENTES CON SARS-COV-2 (COVID-19)

LA PLATA, MAYO DE 2020

l. INTRODUCCION

Con motivo de la declaracion de estado
de pandemia debido a la infeccién por SARS-
CoV-2 (Covid-19) efectuado por la Organiza-
cion Mundial de la Salud, numerosos paises
incluida la Argentina, se encuentran en estado
de emergencia sanitaria. Al dia de la fecha no
existe un tratamiento especifico con probada
eficacia.

La utilizacion de la inmunizacion pasi-
va ha sido descripta en el pasado para el tra-
tamiento de otras pandemias ocasionadas por
virus. Esta inmunizacion pasiva consiste en ad-
ministrar anticuerpos con actividad frente a de-
terminado patégeno a un individuo susceptible,
con el propésito de prevenir o tratar la infeccion
provocada.

Se propone la utilizacion de plasma
convaleciente en pacientes infectados con CO-
VID-19 en la Provincia de Buenos Aires como

DO NA PLAS MA método de inmunizacion pasiva al menos en

una primera etapa, no descartdndose en un fu-
turo su uso con fines profilacticos.
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II.» AUTORIDAD DE APLICACION

El Ministerio de Salud de la Provin-
cia de Buenos Aires, a través de la Direc-
cion Provincial de Hospitales y del INSTITU-
TO DE HEMOTERAPIA como Organo Rector
del Sistema Provincial de Hemoterapia (con-
forme arts. 3 y 5 de la Ley 11.725), seran los
organismos encargados de llevar adelante to-
das las acciones relacionadas con la obtencién
de plasma convaleciente para el tratamiento
de pacientes con COVID-19 confirmado y fe-
hacientemente documentado que habiten en el
territorio bonaerense.

Siendo el plasma un componente de
la sangre y éste un recurso estratégico del
Estado, se creara un Unico Registro de do-
nantes de plasma convaleciente cuya con-
feccion y administracion estara a cargo del Ins-
tituto de Hemoterapia. Respecto a la donacion,
en una primera etapa, el tnico lugar de dona-
cion habilitado para la obtencién de plasma
convaleciente de COVID-19 ser4 el Instituto
de Hemoterapia de la Prov. de Buenos Ai-
res, sito en calle 66 esquina 15 de la ciudad
de La Plata. La eleccién de este lugar se debe
a que el Instituto de Hemoterapia cuenta a la
fecha con la capacidad técnica y de recurso
humano especificamente formado para aten-
der esta demanda.

Con la finalidad de concentrar el pro-
cesamiento y acopio del plasma convalecien-
te para su posterior distribucién en el territorio
bonaerense, sera el Instituto de Hemoterapia
el Unico lugar autorizado para llevar adelante
estos procesos.

Tratandose de un hemocomponente,
todo lo relacionado al ingreso, registro, compa-
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tibilidad, indicacion, resguardo y eventual des-
carte de la unidad de plasma convaleciente,
sera exclusiva responsabilidad del Servicio de
Hemoterapia del Hospital que reciba la unidad.

[l. MARCO LEGAL

Se deja constancia que el presen-
te Protocolo cuenta con la aprobacion ética
del Comité de Etica Central del Ministerio de
Salud de la Provincia de Buenos Aires (IF-
2020-08905677-GDEBA-CECMSALGP).

V. PROCEDIMIENTO

Se ha demostrado cientificamente que
el método mas eficaz para obtener la mayor
cantidad de plasma por donante es a través del
procedimiento de AFERESIS.

REGISTRO PROVINCIAL
DE DONANTES DE
PLASMA CONVALECIENTE

Con el fin de unificar la informacion so-
bre potenciales donantes de plasma convale-
ciente se creara un Unico REGISTRO provin-
cial cuya confeccion estara a cargo del Instituto
de Hemoterapia.

\V/I> CONVOCATORIA
DE DONANTES

VI.- A) Articulacién con la Direccién de Epi-
demiologia La Direccion del Instituto de He-
moterapia articulara con la Direccién de Epide-
miologia del Ministerio de Salud a efectos de
obtener el listado actualizadode pacientes con-




firmados y recuperados de COVID-19 para ser
convocados desde el Instituto de Hemoterapia
como potenciales donantes de Plasma Conva-
leciente.

VI.- B) Convocatoria abierta Para la convo-
catoria abierta, toda persona con diagnostico
previo de COVID-19 confirmado podra contac-
tarse al teléfono 0800-222-0101 a efectos
de ser incorporado en el Listado de potenciales
donantes de Plasma Convaleciente. En esta
linea telefonica sera atendido por personal ca-
pacitado en la procuracién de donantes a cargo
del CUCAIBA, que le realizara una breve en-
trevista a efectos de conocer su aptitud como
donante (ejemplo, fecha de manifestacién de
enfermedad, fecha de alta, documentacion va-
lidada de dicha alta, edad y antecedentes de
internaciones previas).

Toda la informacion obtenida en las
convocatorias de tipo VI.A) y VI.B) ser& unifica-
da por el Instituto de Hemoterapia conformado
el Registro Unico de donantes de Plasma Con-
valeciente para el tratamiento de pacientes con
COVID-19, en adelante nominado RUDPC-BA.
Debido a la necesidad de unificar los criterios
de admisibilidad asi como de obtencion y res-
guardo de datos, éste sera el Unico Registro
de donantes de Plasma Convaleciente valido
en la Provincia de Buenos Aires. Se garantiza-
ra la confidencialidad de los datos personales
del donante y su historia clinica durante todo el
proceso.

VII. SELECCION DEL
DONANTE DE PLASMA
CONVALECIENTE

Para ingresar al RUDPC-BA, la perso-
na debera reunir los siguientes requisitos sin
excepcion: Diagnéstico previo de COVID-19 fe-
hacientemente documentado. Se entiende por
“fehacientemente documentado” a la exhibicion
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PLASMA

por parte del donante de un documento emiti-
do por laboratorio habilitado donde consten los
resultados COVID-19 positivo. En caso de no
contar con dicho documento, debera informar
el lugar en el cual se realiz6 los estudios a fin
de que un profesional se contacte y verifique
la informacion necesaria. Haber transcurrido 28
dias corridos desde la finalizacion de los sinto-
mas o0 14 dias desde el resultado negativo de la
prueba de PCR SARS-CoV-2. Contar con una
prueba de PCR SARS-CoV-2 negativa. El do-
nante debera cumplir con todos los criterios de
admisibilidad previstos en la normativa vigente
(Ley 11.725, Decreto Ley 3716/97 y Normas
Técnicas Administrativas aprobadas por Res.
Min. 4053/13). En particular, se admitiran como
donantes las personas mayores de 18 afios, sin
antecedentes transfusionales, sin antecedentes
de ingreso a terapia intensiva con intubacion o
procedimientos intervencionistas en los ultimos
seis (6) meses. En el caso de donantes feme-
ninas, no podran donar quienes hayan transi-
tado mas de tres (3) embarazos (multiparas).
Junto con el llenado de la Planilla Hemo 2, se
debera incorporar un consentimiento informado
complementario y especifico para la donacion
de plasma de convaleciente por aféresis donde
debera quedar asentada la voluntad del donan-
te de participar en este proceso con los fines
indicados, asi como la posibilidad de ser citado
nuevamente. Atodas las muestras de donantes
de Plasma Convaleciente obtenidas en la Pro-
vincia de Buenos Aires, se le realizaran antes
de ser liberados para su uso, los estudios inmu-
noserolégicos de calificacién biol6gica a fin de
detectar marcadores seroldgicos exigidos por
la normativa vigente (Sifilis, Brucelosis, Cha-
gas, Hepatitis B, Hepatitis C, HIV/SIDA, HTLV
[y Il). La titulacion de anticuerpos anti SARS-
CoV-2 sera realizada por la Sala de Inmunose-
rologia del Laboratorio Central del Hospital Sor
Maria Ludovica de La Plata.
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La Bioquimica Cecilia Girard Bosch,
Jefa de Sala de Inmunoserologia, nos
informa que recibe el suero para do-
saje anticuerpos anti SARS-CoV-2 de
candidatos a donante de plasma. La
determinacion de anticuerpos (Ig G) se
realiza por métodos de quimioluminis-
cencia Beckman Coulter en plataforma
ACCESS o con COVIDAR que es ELISA
manual. Aproximadamente un 20% de
los pacientes presenta serologia negati-
va (anticuerpos), y el 80% restante pre-
senta anticuerpos en titulos bajos, me-
dios y altos, ésta diferencia de respuesta
se ha observado que tiene relacion con
la clinica del donante en el momento de
la enfermedad, la carga de virus en la in-
feccion, la edad y otros, pero no existe
a la fecha suficiente evidencia cientifica
que dé cuenta del porque algunos pa-
cientes responden seroldgicamente me-
jor que otros. Aquellos pacientes que tie-
nen serologias donacion se les repite a
la bolsa todas estas determinaciones ne-
gativas para Sifilis, Brucelosis, Chagas,
Hepatitis B, Hepatitis C, HIV/SIDA, HTLV
Iy Il y presentan titulos importantes de
anticuerpos neutralizantes para SARS-
CoV-2, son entonces seleccionados y ci-
tados para la donacion (aféresis). El dia
de la donacion se repite a la bolsa todas
estas determinaciones.

Tal como establece la normativa vigen-
te, el donante deberd comprender que toda
la informacion que se le solicita relacionada a
su historia clinica y a sus habitos, tienen por
finalidad preservar su salud y la del potencial
receptor de plasma convaleciente. Debera
garantizarse a todos los donantes la estricta
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confidencialidad de la informacién relacionada
con su salud, los resultados de sus analisis asi
como la trazabilidad futura de su donacion. El
donante de plasma convaleciente, al igual que
el donante de sangre entera debera observar
los principios que rigen para la donacion de
sangre en general (voluntariedad, solidaridad y
compromiso social).

V/III» OBTENCION DE PLASMA
CONVALECIENTE

La donacion de plasma se efectuara
a través de un procedimiento de aféresis con
equipos e insumos descartables, bajo la super-
vision permanente de un médico y asistencia
de un técnico capacitado para tal fin.

IX. IDENTIFICACION DE
UNIDADES DE PLASMA
CONVALECIENTE

Todas las unidades de Plasma Conva-
leciente deberan encontrarse debidamente eti-
quetadas.

X.> ALMACENAMIENTO
Y TRANSPORTE
DE PLASMA CONVALECIENTE

Este almacenamiento debera ser rea-
lizado preferentemente a una temperatura de
-40°C hasta un maximo de 36 meses.

EL TRANSPORTE DE LAS UNIDA-
DES SERA REALIZADO POR EL CUCAIBA,
GARANTIZANDO FEHACIENTEMENTE EL
MANTENIMIENTO DE LA CADENA DE FRIO.




Xl SOLICITUD Y ENTREGA DEL
PLASMA CONVALECIENTE
A LA RED PROVINCIAL

La aceptacion de la indicacion transfu-
sional y posterior envio del hemocomponente
dependera fundamentalmente del stock dispo-
nible en el Instituto de Hemoterapia de la Prov.
de Buenos Aires al momento del requerimien-
to, no solo por cantidad sino por compatibilidad
del hemocomponente (respecto del Grupo Rh
y Factor del receptor).

Xl RECOMENDACIONES
TERAPEUTICAS

El plasma convaleciente de COVID-19
se utilizard tempranamente para pacientes que
presenten complicaciones graves o potencial-
mente mortales o formas moderadas o comor-
bilidad.

Asimismo son pasibles de tratamiento
los profesionales de la salud con COVID-19
con sintomas moderados. El proceso de trans-
fusion de plasma convaleciente, debera seguir
los lineamientos establecidos en la normativa
vigente como cualquier transfusion dentro de la
practica clinica, bajo la estricta supervision de
un médico especialista en hemoterapia.

XIII. RIESGOS DE LA
ADMINISTRACION
DE PLASMA CONVALECIENTE

XIll.- A) Riesgos conocidos:

Aquellos relacionados a cualquier procedi-
miento transfusional de plasma en relacion a
la transmision de virus (VIH, VHB, VHC, etc.),
reacciones alérgicas a la transfusion, anafi-
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laxia a la transfusion, reacciéon febril no he-
molitica, etc.

- Lesion pulmonar aguda relacionada con la
transfusion (TRALI).

- Sobrecarga cardiaca asociada a transfusion
(TACO).

- Hemodlisis debida a la administracion de
plasma incompatible con ABO. - Como toda
transfusion, la infusion de Plasma Convale-
ciente tiene un efecto inmunomodulador.

XIll.- B) Riesgos teoricos:

- El fenébmeno de aumento de la infeccién me-
diada por anticuerpos (ADE) es aln considera-
do un riesgo tedrico.Dado que el uso propuesto
de plasma convaleciente SARS-CoV-2 se basa
en preparaciones con altos titulos de anticuer-
pos neutralizantes contra el mismo virus, ADE
podria ser poco probable.

- La administracion de anticuerpos a las per-
sonas expuestas a COVID-19 podria modificar
la respuesta inmune, de tal manera que esas
personas monten respuestas inmunes atenua-
das, lo que los haria vulnerables a la reinfec-
cion posterior.

CONSENTIMIENTO
INFORMADO PARA
LA TRANSFUSION

La transfusion de Plasma Convalecien-
te, como toda practica transfusional, es una
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practica médica que no se encuentra exenta de
riesgos, por lo que requerira del previo consen-
timiento informado del paciente receptor del
mismo (conf. Ley 26.529). En este caso par-
ticular, junto con la firma del “Consentimiento
informado sobre practica transfusional” (For-
mulario HEMO 9), el receptor debera firmar el
“Consentimiento Informado sobre infusién de
Plasma Convaleciente de COVID-19". Se ad-
junta al presente Formulario de Consentimien-
to Informado sobre Transfusion de Plasma
Convaleciente. El profesional a cargo, debera
informarle de manera clara y precisa los bene-
ficios esperados, los riesgos de la transfusion,
asi como la posibilidad que la infusién de plas-
ma convaleciente no mejore su estado clinico,
aln cuando esa sea la razén por la cual se le
indica el procedimiento como opcion terapéu-
tica. En todo momento el profesional médico
que explique el proceso al receptor (0 su fa-
milia), debera hacerle saber que el plasma es
seguro, que para su obtencién se ha cumplido
con la normativa vigente y que se han realizado
las pruebas serolégicas luego de una exhaus-
tiva entrevista médica al donante. Finalmente,
se le recordara que por tratarse de un virus
de reciente aparicion, no se encuentra proba-
da la eficacia terapéutica de infundir plasma
convaleciente, pero que en virus similares ha
tenido resultados alentadores. Sin la firma del
consentimiento informado por el paciente o su
familia (en caso que el receptor no se encuen-
tre consciente o sea inhabil), no se realizara la
infusion de Plasma Convaleciente.

HEMOVIGILANCIA
Y REGISTRO

XV.

Todos los efectores de salud que reci-
ban plasma convaleciente, tendran la obliga-

pagina 12

cion de reportar al Instituto de Hemoterapia, a
través de sus Servicios de Hemoterapia, todas
las reacciones y eventos adversos en los re-
ceptores. El Instituto de Hemoterapia, a su vez,
los comunicara al sistema de registro corres-
pondiente. Entiéndase por reaccion adversa:
manifestaciones cutaneas o de las membranas
mucosas, compromiso respiratorio, disminu-
cion en la presion arterial sistdlica, taquicardia,
o cualquier otro sintoma o signo de relevancia
clinica.

Un adecuado registro permitird obtener
conclusiones basadas en evidencia cientifica.
Se deja establecido que, por tratarse de una
practica realizada en el Servicio de Hemote-
rapia, en todo momento debera darse estricto
cumplimiento a la normativa vigente en la es-
pecialidad (Ley 11.725, Dto. Reg. 3716/97 y
Normas Técnicas Administrativas aprobadas
por Res. Min. 4053/13). Finalmente se deja es-
tablecido que las presentes recomendaciones
podran sufrir modificaciones durante su aplica-
cién conforme el avance de la pandemia en el
territorio bonaerense.
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- Dra. Noelia Ferrando, Bidloga del Instituto de
Hemoterapia de la Pcia. de Bs. As.

DAN EL NOMBRE DE “DOCTORA NORA ETCHENIQUE”
AL INSTITUTO DE HEMOTERAPIA DE LA PROVINCIA

La institucion gue condujo con

profunda vocacion e idoneidad hasta el
mismo dia de su fallecimiento, llevara su
nombre.
Nora Etchenique fue quien mas afos di-
rigio ese establecimiento a cargo de ga-
rantizar la provision de sangre en todo el
territorio bonaerense, incluso habia vuelto
a ese cargo el afio pasado, con 65 afios y
ya jubilada, tras la convocatoria de la actual
gestion en Salud.
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BARBIJOS CASEROS
USO OBLIGATORIO

Los coronavirus son una gran fa-
milia de virus que pueden causar enfer-
medades tanto en animales como en hu-
manos. En los humanos, se sabe que varios
coronavirus causan infecciones respiratorias
que pueden ir desde el resfrio comun hasta
enfermedades mas graves como el sindro-
me respiratorio de Oriente Medio (MERS) y
el sindrome respiratorio agudo severo (SARS
COV1). El coronavirus que se ha descu-
bierto més recientemente causa la enfer-
medad por coronavirus COVID-19 o0 SARS
cova.

Los sintomas notificados por perso-
nas con COVID-19 varian desde aquellos
que presentan sintomas leves hasta quienes
se enferman gravemente.

Los sintomas pueden aparecer 2 a
14 dias después de la exposicién al virus.

:COMO

SE PROPAGA?

 En estos momentos no existe una vacu-
na para prevenir la enfermedad del coronavi-
rus 2019 (COVID-19).

* La mejor manera de prevenir la enfer-
medad es evitar la exposicién a este virus.

» Se cree que el virus se propaga princi-
palmente de persona a persona.
- Entre personas gque estan en contacto cerca-
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no (a una distancia de hasta aproximadamente
2 metros).

- A través de gotitas respiratorias que se pro-
ducen cuando una persona infectada tose, es-
tornuda o habla.

- Estas gotitas pueden terminar en la boca o
en la nariz u ojos de quienes se encuentran
cerca o posiblemente ser inhaladas y llegar a
los pulmones.

- Algunos estudios recientes sugieren que el
COVID-19 puede propagarse a través de per-
sonas que no presentan sintomas.

 Usted podria propagar el COVID-19 incluso
si no se siente enfermo.

» Todos deberian usar una cubierta de tela
para la cara (barbijo casero) cuando salen de
sus casas, por ejemplo, para ir a la tienda de
comestibles o para buscar otros productos ne-
cesarios.

- Las cubiertas de tela para la cara no se de-
berian usar en nifios menores de 2 afios ni en
personas con problemas respiratorios o que
estén inconscientes, incapacitadas o no sean
capaces de quitarselas sin ayuda.

* La cubierta de tela para la cara es para pro-
teger a las demas personas en caso de que
usted esté infectado.

* NO use una mascarilla destinada a los traba-
jadores de la salud.

» Siga manteniendo una distancia de aproxi-
madamente 2 metros de las demas personas.
La cubierta de tela para la cara no reemplaza
las medidas de distanciamiento social.




El tapaboca, cubre boca-nariz,
barbijo detelao descartable, el que sea
gue tengamos a mano, compremos,
confeccionemos 0 usemos, pierde su
valor como medida de prevencién de
contagio y transmision del COVID-19
si no lo usamos correctamente.

Por ello, te presentamos esta guia
para que tengas en cuenta la forma correcta
de utilizarlo y puedas sentirte segura o segu-
ro sobre vos y sobre los nifios y nifias de tu
familia.

En este sentido, el Instituto Malbran
advirtio que las mascaras afectan la percep-
cion de cuidado y proteccién, y por esto se
destaca que la herramienta por si sola carece
de funcién sin el distanciamiento social, el la-
vado de manos con agua y jabdn sistematico,
toser en el pliegue del codo y la disminucién
del contacto entre personas.

COMO USAR

CORRECTAMENTE
TAPABOCA O BARBIJO

El tapaboca o cubierta de tela para la cara
debe cubrir las zonas de la boca y la nariz
y se sostiene detras
de la oreja con un
cordon. La parte de
arriba de la cubierta
debe estar ubicada
justo debajo de los
ojos y la parte de
abajo se debe ex-
tender hasta cubrir
el mentén. Ademas,
el tapaboca debe
extenderse  hasta
cubrir aproximada-
mente la mitad de
la mejilla de la per-
sona.

LOS TAPABOCAS

DEBEN

¢ Ajustarse de manera firme pero cémoda contra
los lados de la cara.

e Asegurarse a las orejas con algun tipo de lazo.

« Incluir varias capas de tela.

e Permitir respirar sin restriccion.

* Poder lavarse y secarse en secadora sin sufrir
dafios ni deformarse.

Las cubiertas de tela para cara reco-
mendadas no son mascarillas quirtrgicas ni
mascarillas de respiracion N-95. Esos son
suministros criticos que se deben continuar
reservando para los trabajadores de la salud
y otros miembros del personal médico de res-
puesta a emergencias, como lo recomienda la
guia actual de los CDC.

PREGUNTAS

FRECUENTES
SOBRE LOS TAPABOCAS

¢Los tapabocas de tela para cara deben
lavarse o limpiarse de alguna manera con
regularidad? ¢Con qué frecuencia?

Si. Se las debe lavar rutinariamente segun la
frecuencia de uso.

¢Como se deben esterilizar/limpiar de ma-
nera segura?

Lavar las cubiertas para la cara en la lava-
dora es suficiente. También puede realizarse
con agua y jabdén/detergente para ropa. Se-
car completamente.

¢Como se debe retirar de manera segura
un tapaboca usado?

Las personas deben tener cuidado de no to-
carse los 0jos, la nariz y la boca al quitarse su
cubierta para la cara, y lavarse las manos de
inmediato luego de sacérsela.
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PARA RETIRARLO: lavarse las manos, des-
pués sujetarlo desde las bandas o tiras, colo-
carlo en una bolsa plastica para transportarlo,
0 en un recipiente para su lavado; volver a
lavarse las manos.

emplazarlo o secarlo cuando se humedezca.
Tener en cuenta el lavado o aireado.

e Los cubrebocas de algoddn permiten un
uso continuo de 1 hora y media.

COLOCACION Y USO

e Para la buena colocacién
del cubre boca-nariz, y evitar
la contaminacién cruzada,
se deberan lavar las manos
antes y después de la colo-
cacion.

» Se debe cubrir la narizy la
boca hasta el mentén, debe
atarse detras de la cabeza o
colocarse las bandas elasti-
cas y sostenerse en las ore-
jas.

e No utilizar el cubre boca-
nariz flojo, dejando espacios
a los costados.

* No utilizar el cubre boca-
nariz debajo del mentén para
descansar de é€l, mientras
permanece en el cuello.

» Colocar y sacar el cubre
boca-nariz preferentemente
dentro de tu casa.

» Una vez colocado, no hay
que tocarlo y, si se necesita
acomodarse, debe hacerse
desde las bandas elasticas
o tiras.

ES MUY IMPORTANTE
RECORDAR

El uso de tapaboca y nariz no invalida
las otras medidas preventivas como son
el distanciamiento social y el lavado de
manos con aguay jabén frecuentemen-
te o, si esta en la calle utilice alcohol al
70% en spray o0 en gel cada vez que
toque una superficie posiblemente con-
taminada. Trate de no abrir puertas con
las manos sino con el codo, igualmente
cerrarlas. Si tiene nifios pequefios que
gatean o juegan en el piso recuerde
sacarse el calzado con el que llega a
casa, limpiarlo con lavandina diluida y
dejarlos afuera por unas horas. Limpie
pisos y todas las superficies que son
tocadas en forma habitual con agua y
detergente y luego desinfecte con la-
vandina diluida o alcohol al 70%.

Recuerde ventilar los ambientes
durante por lo menos 1 hora para im-
pedir que virus respiratorios incluyendo
covid19 permanezca en el aire.

No compre productos de limpieza
sueltos ya que se desconoce la con-
centracion exacta para poder diluir.
Siga las instrucciones de los envases
de marcas seguras y si prepara la dilu-
cién en otro recipiente, recuerde rotu-
larlo y dejar alejado del alcance de los
nifos.

« El cubreboca o tapaboca siempre debe es-
tar seco y limpio al usarse. Es importante re-

Dra. Aguirre Celiz, Iris Adriana. Jefa del Servicio de To-

xicologia.Hospital de nifios “Sor Maria Ludovica” La Plata.
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ALERTA SOBRE RIESGOS PARA LA SALUD
DEL CONSUMO COMO MEDICAMENTO DE

DIOXIDO DE CLORO
O CLORITO DE SODIO

PARA PREVENIR O TRATAR COVID-19

Las Sociedades que suscriben ad-
vierten sobre los riesgos para la salud del
consumo de productos quimicos que dicen
poseer efectos preventivos y/o curativos so-
bre COVID-19.

Se comercializan productos a base de
dioxido de cloro ¢ clorito de sodio (también
conocido como MMS por Miracle Mineral So-
lution) publicitados como tratamiento médico,
sin ninguna evidencia cientifica que apoye su
seguridad o eficacia, y que ademas represen-
tan un riesgo cierto para la salud de las per-
sonas que lo consumen.

La ingesta de estos preparados de
dioxido de cloro y/o clorito de sodio pueden
provocar cuadros digestivos irritativos seve-
ros, con la presencia de nauseas, vomitos y
diarreas, ademas de graves trastornos hema-
tolégicos (metahemoglobinemias, hemolisis,
etc,), cardiovasculares y renales, entre otros.
Su inhalacién, a través de nebulizaciones,
por ejemplo, tambien implicaria riesgos de
broncoespasmo, neumonitis quimica y ede-
ma de glotis.

Las sociedades cientificas alertamos
a la poblacién sobre la ingesta o inhalacién
de estos productos, que pueden poner en pe-
ligro la salud de las personas y a la vez re-

Didxido
i Clore

-y

trasar la atencion médica oportuna, sumado
a que ni el di6xido de cloro, ni el clorito de
sodio han demostrado ser productos seguros
o eficaces para tratar ninguna enfermedad,
incluida la COVID-19.

Por ello:

RECOMENDAMOS TENER ESPECIAL CUI-
DADO ala hora de adquirir productos en sitios
web o tiendas, que los venden para preve-
nir, aliviar o curar la COVID-19, compuestos
gue no estan autorizados por las autoridades
sanitarias, ni por agencias internacionales
como FDAy AEMPS, entre otras, NO habien-
do probado en ningln momento ser seguros,
ni eficaces para dicho propdésito, a la vez que
ponen en grave riesgo la salud de quienes los
consumen.

RECOMENDAMOS NO CONSUMIR DIOXI-
DO DE CLORO (CIO,) N° CAS: 10049-04-4,
ni clorito de sodio (Na,ClO,) N° CAS: 7758-
19-2, como tratamiento o profilaxis de la CO-
VID-19.

Estos productos quimicos estan au-
torizados como blanqueadores durante la
fabricacion de papel, fibras textiles y para la
desinfeccion de edificios, asi como agentes
antimicrobianos en soluciones acuosas para
lavar frutas y verdura, en el agua de proce-
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samiento de aves de corral y en la potabili-
zacion de agua. Destacando que las con-
centraciones permitidas de diéxido de cloro
para usos relacionados con agua de bebida
0 procesamiento de alimentos, son miles de
veces menores a las recomendadas como
terapéuticas o profilacticas de la COVID-19.
Sumado a ello, que las soluciones prepara-
das artesanalmente, en los hogares, a partir
de clorito de sodio y un acido, pueden alcan-
zar concentraciones mayores, siendo por lo
tanto mucho mas téxicas.

Finalmente recordamos que la me-
jor medida de prevencién ante la presen-
cia del virus SARSCoV-2 responsable de
producir la COVID-19, es QUEDARSE
EN CASA.

Y en los casos que resulte imprescin-
dible salir del hogar, se deberan respetar las
disposiciones de las autoridades nacionales,
provinciales y municipales, llevando adelante
las acciones validadas internacionalmente y
que han demostrado ser utiles para cortar el
ciclo de transmision del SARS-CoV-2:

1. DISTANCIAMIENTO

Mantener distancia entre 1y 2 mts entre cada
persona, evitando ir a lugares concurridos;

2. HIGIENE

Lavar las manos al menos durante 30 segun-
dos con agua y jabon, o en su defecto, y si
las manos estan limpias, desinfectarlas con
soluciones hidroalcohdlicas al 70%;

3. USO DE MASCARILLAS l

COMUNITARIAS

Barrera fisica que cubre nariz, boca y men-

tén, si bien no brinda una adecuada protec-

cion personal, disminuye sustancialmente el
riesgo de contagiar aterceros.
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» Sociedad Iberoamericana de Salud Ambiental
(SIBSA)

< Asociacion Toxicologica Argentina (ATA)

» Red de Centros de Informacion y Asesoria Toxi-
coldgica de Centroamérica (REDCIATOX)
 Centro de Informacion y Asistencia Toxicoldgica
de la Universidad de la Republica de

Uruguay (CIAT)

e Centro de Informacién y Atencién Toxicoldgica
(CIAT) de la Facultad de Medicina de la
Universidad Autbnoma de San Luis Potosi, Mé-
Xico

« Centro de Informacion Toxicoldgica de la Univer-
sidad Catodlica de Chile (CITUC),

« Sociedades de Toxicologia y Ambiente, de Medi-
cina del Trabajo y de Medicina Legal del

Circulo Médico de Cdardoba (Argentina)

e Asociacién Argentina de Medicina Respiratoria
(AAMR)

¢ Programa Salud, Trabajo y Ambiente en América
Central (SALTRA)

IMPRENTA SAN JUAN

FOLLETOS - REVISTAS
LIBROS - AFICHES

E-mail: imprentasanjuan@hotmail.com
Tel. 0221 4825898 - 221 154632253
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ESCUELA HOSPITALARIA N°509
¢ COMO FUNCIONA EN SITUACION DE
AISLAMIENTO SOCIAL PREVENTIVO

Esta ha sido una de las preguntas que
mas nos han hecho en estos dltimos meses,
por eso nos parece importante aprovechar este
espacio de encuentro con ustedes para contar-
les cémo desde el inicio del Aislamiento Social
Preventivo y Obligatorio (ASPO) venimos lle-
vando a cabo la continuidad pedagdgica de
nuestros alumnos.

Al dia de hoy, nuestra oferta educativa
para los niveles Inicial, Primaria y Secundaria
se viene llevando a cabo desde la virtualidad,
dado que desde el 20 de Marzo del corriente,
como es de publico conocimiento, se suspen-
dié la concurrencia presencialde docentes y
auxiliares a los espacios fisicos de las escuelas
para dar lugar a un nuevo modo de ensefiar-
aprender a través de la asistencia remota.

La Escuela Hospitalaria N°509 funcio-
na adentro del Hospital de Nifios, por lo cual
nuestra dindmica de trabajo se debe articular
en concordancia con las orientaciones y proto-
colos que nos son brindados desde este espa-
cio de Salud.

Este “nuevo hacer escuela”, nos plan-

te6 un gran desafio como Institucion Educativa
Hospitalaria, llevandonos a la reorganizacion
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de una dinamica institucional de trabajo nunca
antes pensada ni llevada a la préactica.

Antes de la Pandemia, las Docentes
Hospitalarias concurrian a las diversas salas,
donde podian realizar un primer contacto en
forma directa con el nifio y su familia, presen-
tando a la institucién que representan, forma
de trabajo llevada a cabo, solicitando datos de
la escuela de origen para luego poder articu-
lar acciones y coordinar propuestas de conti-
nuidad pedagdgica (nuestra escuela comienza
su intervenciéon cuando el alumno tiene una in-
ternacion en el Hospital que sera superior a 5
dias).

Ahora en pleno ASPO, la situacion ha
cambiado, dado que ya no pueden ingresar a
las salas, por lo que el relevamiento de los in-
gresos se efectla a través del contacto tele-
fénico, WhatsApp o via mail con los Jefes de
Sala o con sus referentes, quienes son puente
fundamental en esta instancia para poder ac-
ceder a la informacion béasica del nifio y esta-
blecer un nexo con el adulto a cargo.

Una vez que la Docente Hospitalaria
pudo acceder a esta informacion, se comunica
con el familiar (via llamada telefénica o Whats-




App) y solicita informacion sobre la escuela de
origen (NUmero/nombre de la escuela, direc-
cién, localidad, referente docente o directivo)
a los efectos que desde el Equipo Técnico se
puedan generar acciones de articulacion entre
ambas instituciones, para el envio de activida-
des escolares, informes, etc. durante todo el pe-
riodo que el alumno permanezca internado.

A la oferta educativa brindada, se suma
la modalidad de Artistica a través de nuestras
docentes de Musica y de Plastica que articulan
con diversas propuestas pedagogicas desde
sus areas.

Aprovechamos para contarles,
gue hemos creado una pagina
institucional en Facebook:
Escuela Hospitalaria 509 Hos-
pital de Nifios de La Plata,
donde difundimos nuestra tarea,
compartimos contenidos de tra-
bajo para los diferentes niveles a
los que pueden acceder no soélo
nuestros alumnos sino toda persona que asi lo
desee.

Por dltimo, nuestra Institucion cuenta
también con el Servicio Agregado de Atencion
Temprana del Desarrollo Infantil con exten-
siones en Consultorios Externos del Hospital,
como también en el Hospital Sbharra, Hospital
Elina de la Serna y en el Centro Vecinal Plaza
Olazabal.

En las mismas, se brinda atencion a be-
bés y nifios pequefios de 0 a 3 afios que pre-
senten indicadores de alerta en su desarrollo.
Las Maestras de Atencidon Temprana junto al
Equipo Técnico de la escuela conformado por
una Asistente Educacional, una Asistente So-
cial y una Fonoaudibloga, acompafian al alum-

no y su familia en este inicio de su trayectoria
educativa con orientaciones especificas atento
al motivo de su derivacién al servicio de ATDI a
las cuales también se suman pautas de crian-
za.

La modalidad de atencion es también
virtual, a través del dispositivo con el cual la fa-
milia cuenta.

A modo de cierre: hoy nuestra Escue-
la Hospitalaria esta mas activa que nunca, con
espacios institucionales virtuales donde quin-
cenalmente empleando diversas plataformas
(ZzOOM, MEET, etc) nos reunimos tanto perso-
nal docente como auxiliar, reuniones de Equipo
de Conduccion con Equipo Técnico, reuniones
de seguimiento de continuidad pedagdgica con
las Docentes Hospitalarias y de Artistica, reu-
niones de continuidad pedagdgica del Servicio
de Atencion Temprana, a lo que se suma el tra-
bajo diario que se viene llevando con cada uno
de nuestros alumnos con el amor, el respeto
y el profesionalismo que caracteriza nuestro
abordaje frente el nifio hospitalizado.

Sabemos que como sociedad estamos
frente a un gran desafio y no queremos per-
der esta oportunidad de agradecer a todos
nuestros compafieros de Salud y brindarles
nuestro apoyo, reconocimiento y agradeci-
miento a su labor diaria, compromiso y en-
trega: Direccion del Hospital de Nifios, Je-
fes de Sala, Residentes, referentes de sala,
enfermeros, al Servicio de Trabajo Social,
Salud Mental y personal de limpieza.

A TODOS ELLOS
MUCHISIMAS GRACIAS!

Comunidad Educativa de la Escuela Hospitalaria
N° 509 “Dr. Carlos Cometto”

Urban|\/l=e

REPARACION Y VENTAS DE INSUMOS HOSPITALARIOS

Tel. 0221 4803792 Cel. 01115 54069717 City Bell Pcia de Bs.As.

pagina 23




GRACIAS A SU PERMANENTE
COLABORACION !

Periodo 01/03/2019 al 29/02/2020. Ver detalle completo en pag 6.

PASAJES COCHECITOS ANTEOJOS

$ 264.043.- $ 60.957.- $ 48.490.-

PACIENTES
EXTERNADOS

CALOVENTORES

$ 40.000.-

ASPIRADORES

$169.667,55.-

FESTEJOS DE
CUMPLEANOS
ANALISIS
$ 64.543.- Y ESTUDIOS

DERIVADOS A OTRAS
INSTITUCIONES

$ 468.914,73.-

PACIENTES
INTERNADOS

Gracias! @

Queremos agradecer a todas

aguellas personas que Queremaos agradecer a Graciela "Plita", socia de
colaboraron, de una u otra manera, nuestra Cooperadora por la donacidn de

durante todo el confinamiento y jugueles, cds y disfraces; también
alin siguen haciéndolo. agradecemos a ADOX por la donacion de
Gracias a su ayuda muchas cosas albumes y figuritas para los chicos del Hospital
san posibles. al
W




EL HOSPITAL
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PARA EL HOSPITALY PACIENTES

$ 2.061.937,26

CARDIOLOGIA: EQUIPOS HOLTER, SALA 25: CORTINAS BLACK OUT
CABLES, MODEM, REPUESTO ELECTRO. $ 28 OOO _
$ 336.791.- o

33 REPOSERAS NUEVAS Y REPARACIONES DE
OTRAS, PARA DESCANSO DE LAS MAMAS.
SALA 22, SALA 3, SALA 16, SALA 14:

$ 36.602.-

HEMATOLOGIA
1 HELADERA

$ 22.600.-

Queremos agradecer a KiKi3D,

por la donacion de salvaorejas para
el personal de nuestro Hospital.

A Ana que don6 una cama ortopédi-
cacon colchén antiescaras, también
a Bebay Monica que con tanto amor
tejieron ropitay gorritos para todos
los nifios del Hospital.

Muchisimas Gracias!




COOPERADORA Hospital de Nifos Sor Maria Ludovica

ﬂSéCIESE USTED ELIGE SEGUN SU POSIBILIDAD ENTRE

POR DEBITO $ 100, $ 150, $ 200, $ 300, $ 400 y $ 500 mensuales
- Y también la forma de realizar el pago: Débito directo,
AUTOMATICO cobrador en su domicilio, o en la Sede de la Asoc. Coop.
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!

Lunes a Viernes
de8a 16 hs
0221 4531695
0221 4524292

www,coopninosludovica.org.ar f Cooperadora Hospital de Nifios LP
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" Distrito UV
Colegio de Ingenieros

der b Pecrvine b cher Bonan Abes

Horario de Atencidén Sede Cantral La Plata

Lunes a Viernes 8 a 16 hs.
Av. 1 N 1111 (1900) LA PLATA - TellF ax: (0221) 453-0824 | 425-8625 | 427-2068
Web: www.ci5.org.ar - E-mail: nfoi@ci5.org.ar - twitter: @PransaCiv
Facebook: Distrito V - Colegio de Ingenberos

.~ By |AEY | AR

CAJA ABOGADOS

Prowincia de Buenas Awes

s oot ol www.cajaabogados.org.ar

. ] b T 62023 - P 3 806 L Pt » s s » kpeting
B3 | cajaabogados R 1221 -3/ 4276 » fofcasatgalts g 3

‘ Innovacion en Gases Medicinales,

AIR LIQUIDE ||Eauieos v serviclos parala salud.
Healthcare

[1766) La Tablada - Buenos Aires
M I‘ : unica direccion

BEBES-RODADOS-NINOS TE' 452-5175

| www.airliquide.com.ar

Adm.y Ventas: (54-11) 4&:6—5)00' Pedidos: 0810-222-5272
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B RECETAS

RECETAS PARA HACER
CON LOS CHICOS

(CON AYUDA DE LOS GRANDEYS)

Lavarse hien las manos antes de empezar !!!

MINI HAMBURGUESAS DE POLLO

Ingredientes:

500 g de carne picada de pollo,
1 huevo,

1 cebolla,

2 o0 3 cucharadas de pan rallado,
sal, pimienta, ajo en polvo.

Preparacion:

En un bowl poner el agua tibia con la levadura, dejar
Batir el huevo ligeramente, agregar la cebolla pela-
day picada fina, el perejil y los demas condimentos
y pan rallado. Agregar la carne picada de pollo y
mezclar con las manos. Formar hamburguesas pe-
quefas, ponerlas en una fuente, taparlas con film
y llevarlas a la heladera por 30 minutos. Cocinarlas
en una sartén antiadherente, apenas con aceite.
Dorarlas bien y servir. Se pueden acompafiar con
salsas, tomatitos cherrys y palitos de zanahorias.

TORTILLITAS DE CHOCLO

Ingredientes:

200 gr de harina leudante,

2 huevos,

250 ml de leche,

100 gr de queso rallado (cualquier queso que se
pueda rallar: mozzarella, sardo, etc),

3 latas de choclo desgranado (no cremoso),
perejil picado, sal, pimienta, aceite para cocinar.

Preparacion:

Mezclar en un bowl la harinacon los huevos y la
leche. Agregar el choclo escurrido , el queso ralla-
do y los condimentos, mezclar bien todos los ingre-
dientes. Colocar porciones a gusto en una sartén
antiadherente caliente apenas untada con aceite y
cocinar de ambos lados. Servir calentitos.
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ALBONDIGAS CON TUCO

Ingredientes:

300 gr de carne picada,

3 cucharadas de avena arrollada,
3 cucharadas de queso rallado,
perejil picado, sal, pimienta,

A

TUCO:
2 puré de tomate o tomate triturado(caja o lata) 1
cebolla, ¥z aji rojo o verde.

Preparacion:

Mezclar los ingredientes para hacer las alb6ndigas:
la carne, la avena, el queso y los condimentos. For-
mar una “masa” y dividir en bollitos chiquitos. Llevar
a la heladera mientras se prepara la salsa. Para el
tuco picar bien la cebolla y el aji, rehogar en una
olla con un chorrito de aceite, cuando esté tierno
agregar el tomate y cocinar por unos 10 minutos.
Condimentar con sal, pimienta y una pizca de azu-
car. Cuando el tuco esta hirviendo agregar las al-
bdndigas, bajar el fuego y cocinar sin moverlas has-
ta que estén cocidas. Se pueden acompafar con
fideos, arroz, papas al horno o con puré de papas.

HELADITOS DE BANANA BANADOS
CON CHOCOLATE (SALEN 8)

Ingredientes:

1y1/2 taza de leche,

1 taza de bananas pisadas,
4 cucharadas de azUcar,
esencia de vainilla,

4-5 barritas de chocolate.

-
L=
-

a8

Preparacion:

Poner en una licuadora o procesadora, la leche, ba-
nana, azucary la esencia de vainilla, licuar hasta que
gquede una mezcla suave. Repartir la mezcla en mol-
des de helado o en bowls chicos y antes que se con-
gele, agregar los palitos. Llevar al frezer por 4 horas
aproximadamente. Luego de ese tiempo desmoldar
los helados y sumergir en el chocolate derretido hasta
la mitad y poner en una fuente. Llevar por 5 minutos
mas al freezer.

BARRITAS DE CEREAL

Ingredientes:

1 taza de frutos secos
(nueces, almendras,

mani, avellanas, etc),

2 tazas de avena arrollada,
% taza de miel,

2 cucharadas de aceite,
chips de chocolate

o coco rallado a gusto.

Preparacion:

Mezclar la avena con los frutos secos picados, los
chips de chocolate y/o el coco rallado. En una olla
chiquita calentar la miel con el aceite hasta que se
arme un caramelo, se puede poner una cucharada de
azUcar. Agregar toda esta preparacion a la mezcla de
avena y mezclar bien. Colocar la mezcla en en una
placa forrada con papel manteca, emperejar y llevar
a horno medio por 20-25 minutos. Dejar enfriar antes
de cortar.

Lic. EN NuTricioN AcusTINA MaLPELl MP:819

INST. DE DESARROLLO E INVESTIGACIONES PEDIATRICAS PROF. DR. “FERNANDO E. VITERI”
HospitaL b Nifios DE LA PLATA MiNISTERIO DE SALUD/ComisION DE INVESTIGACIONES CIENTIFICAS/Pcia DE Bs. As.(IDIP)
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Calle 5 N® 669
Tel. 483-9590
e-mall: aclibal @speedy.com.ar
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CALENDARIO NACIONAL DE VACUNAC
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ION 2020

El Estado Nacional garantiza VACUNAS GRATUITAS
en centros de salud y hospitales publicos de todo el pais

EXCLUSIVO ZONAS DE RIESGD
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COOPERADORA

Informacion general

Cuando usted se comunique con el Hospital de Nifios, escuchara un mensaje
grabado, que lo guiara para conectarse con los diferentes servicios.
Usted puede marcar el nimero de interno, y en caso que se encuentre ocupado
o no conteste, NO CORTE, la llamada sera atendida por el operador.

Calle 14 N° 1631 entre 65y 66 La Plata
(0221) 453.5901 iineas rotativas

PARA SOLICITAR TURNOS
(0221) 453.5932 / 453.5916

DATOS UTILES DEL HOSPITAL

® Certificado Bucodental: Lunes a Viernes de 8 a 12 hs.

® Estudios y certificaciones audiologicos: 453-5901
Turno internos 1850-1851 de 8 a 16 hs

® Jardin Maternal para hijos del personal: 452-6218

® | aboratorio: 457-5154. Atencién por orden de llegada,
Extraccion Lunes a viernes de 7 a 8.30 hs.
Resultados de 8 a 13hs. Los sabados de 8 a 12 hs.

® Neonatologia: 453-5935

® Neumotisiologia: 453-4316

® Psiquiatria (guardia): 457-5206

e Rayos: radiografias comunes sin turno.
Ecografias, Estudios Radiolégicos, Medicina Nuclear,
Tomografias y Radiologia intervencionista,
Solicitar turno al 453-6176. Lunes a Viernes de 8 a 13 hs.

® Servicio de Enfermedades Infecciosas: Consultorio Externo.
Lunes a Sab. de 8 a 11.30 hs Tel. 451-1140. Turno en SAMO.

® Servicio Social: 457-5144

® Terapia Cardiovascular: 453-5920

® Terapia Intensiva: 453-5934

® Toxicologia: 451-5555/0800-2229911

® Transplante de Médula Osea: 457-5209

® Vacunacion: Lunes a Viernes de 8 a 14 hs
Sabados de 8.30 a 11 hs (consultorios de 63 e/ 16 y 17)
Vacuna BCG Miércoles y Sabados.

® Escuela N° 509: 451-0316/451-3003

CONSULTORIOS ENTRADA POR CALLE 66 E/14Y 15

® Consultorios Externos. Clinica Médica
1° Piso. Lunes a Viernes de 8 a 20 hs.
® Emergencia/Guardia: 453-5918 - Planta Baja
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Informacion general

¢, TELEFONOS

(0221) 453.1695
(0221) 452.4292
3221 641.1410

CONMUTADOR

(0221) 453.5901
interno 1202

O DIRECCION
14 N°1631 .65y 66 LAPLATA

(planta baja, edificio nuevo)

Lunes a Viernes de 8 a 16 hs

© E-MAIL

cooperadorahospitalludovica@gmail.com

A
v WEB
www.coopninosludovica.org.ar

€3 FACEBOOK

Cooperadora Hospital de Nifios LP

INSTAGRAM

CooperadoraHospitaldeNifios LP

BUZON DE SUGERENCIAS

Tu opinidén nos ayuda
a mejorar nuestro servicio.

Envianos un e-mail a:
cooperadorahospitalludovica@gmail.com
con tus observaciones, inquietudes,
cambios y/o propuestas.

FUNDACION HOSPITAL

DE NINOS - CASA LUDOVICA
Calle 14 N° 1577 entre 64 y 65
La Plata. TE. 0221- 4518240
E-mail: fundludovica@hotmail.com
casaludovica@hotmail.com




