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Estimados lectores,

En esta edicion, dejamos de lado por un momento al COVID-19 para presentarles articulos
con otros temas muy interesantes. Quisiera introducirlos brevemente en dos contenidos bien
actuales: La sequridad del paciente y octubre rosa.

Un término que se escucha cada vez mds en el dmbito hospitalario es el de “la sequridad del
paciente”. Debemos partir del principio de que con el correr de los afios, la complejidad de
los sistemas de atencién de la salud ha aumentado notoriamente y con ello la necesidad de
realizar las prestaciones médicas de maneras mas seguras. Su objetivo es preveniry reducir los
riesgos de errores y dafios en la atencién médica.

Para el Grupo San Roque, la seguridad del paciente constituye la clave para brindar un servicio
de alta calidad. La acreditacion de ITAES asi lo confirma. Por ello, nos esforzamos diariamente
por fomentar una cultura de seguridad que involucra a todos los actores: colaboradores,
médicos externos, paramédicos e incluso a los pacientes y sus familiares.

Por otro lado, octubre siempre es un mes muy especial porque estad dedicado a prevenir y
condienciar sobre una de las principales causas de muerte en las mujeres en todo el mundo:
el cAncer de mama.

En el 2020, alrededor de 685.000 mujeres en el mundo fallecieron como consecuencia de
esta enfermedad. En nuestro pals en el afio 2020 se detectaron 1.945 nuevos casos y se han
registrado 590 fallecimientos atribuidos a esta causa. A agosto de este afio, fueron detectados
328 nuevos casos y se han producido 57 fallecimientos.

La camparia internacional de Octubre Rosa recuerda la importancia de la deteccién precoz,
sabiendo que el cadncer de mama, diagnosticado a tiempo, tiene alta probabilidad de cura.
Esta campafia genera innumerables adhesiones y vemos como el pals y el mundo se tifien
de rosa. Pero esto a veces no es suficiente. Las instituciones de salud, las organizaciones y las
empresas que apoyan esta causa, hacen su parte, pero en lo que toca a las afectadas (mujeres),
todavia vemos con preocupacion v tristeza cierta falta de decision para acudir a un control
preventivo para la deteccién precoz. Al decir de algunos profesionales médicos, el temor a un
diagndstico de cancer, es una de las principales causas de esa especie de pardlisis que sufren
algunas mujeres y que les hace no acudir a una consulta temprana.

Como una idea para hacer frente a esta situacion, quisiera alentar a las mujeres a que formen
parejas con su madre, hermana, prima o amiga para hacerse una mamograffa y acudir a un
control médico. Puede resultar facil para las mujeres posponer una mamografia si lo hacen
solas, pero si fijan una fecha para hacerse la prueba con un familiar o una amiga, es mas
probable que siga adelante y obtenga ese escaneo que potencialmente puede salvarle la vida.
iAnimo, la decisién es suyal

Cordialmente,

Juan Carlos Ferndndez
Director Ejecutivo del Grupo San Roque




..HOSPICENTER ﬁHospicenter Farma
. B (021) 222 046 - 232 73011
e’ FAR MA @ @hospicenterfarmapy

™ Nutricidn
Parenteral
Lista para colgar

N PT NUTRICION PARENTERAL TOTAL
PERSONALIZADA

Luis Alberto Herrera °1548 e/ Peru e Irrazabal www.hospifarma.com.py




ESTACIONAMIENTO LA COSTA

EXCLUSIVO ® Acceso por Concepcion L. de Chavez
PARA PACIENTES Fachada posterior a La Costa
Y ACOM PAﬁANTEs (3),,, Funciona las 24 horas, los 365 dias

del afo

%"—ELa Costa
puwf/ﬂ?’ SR UET



SEGURIDAD DEL PACIENTE — GRUPO SAN ROQUE

"Nuestra mision es brindar servicios de
salud: sequros y de excelencia”

Dentro del Grupo San Roque, desde el Comité de Calidad,
trabajan constantemente en la cultura de seguridad, a fin de
que el paciente sea el centro de todos los procesos basados en
evidencias cientificas. Disminuyendo ademds de esa manera, las
posibilidades de cometer errores o danos que puedan sufrir los
pacientes durante la prestacién de servicios de salud.

Lic. Evelyn Allende
Coordinadora de calidad del
Grupo San Roque

Dr. Sebastidn Avila

Director médico del
Sanatorio La Costa

El Dr. Sebastian Avila, director médico del sanatorio La Costa, y la
Lic. Evelyn Allende, coordinadora de Calidad del Grupo San Roque,
informan que para mantener la cultura de seguridad del paciente,
todo el plantel profesional del sanatorio, cumple una labor diaria, que
consiste en un proceso de aprendizaje constante, pues a través de las
oportunidades de mejora continua que se detectan, cada colaborar es
un multiplicador de la cultura de seguridad del paciente, desde el drea
en el cual cumple su rol, dentro de la institucion.

“Uno de los mayores beneficios en la implementacion del protocolo
de seguridad del paciente es que los centros de atencidon médica
estén enfocados en que se cumplan los protocolos para proveer
excelentes cuidados a los pacientes, desde los diversos puntos de
atencion”, mencionan.

"Asi también trabajar con procesos enfocados a la seguridad del

paciente, nos proporciona mayor seguridad en la ejecucion de los
cuidados que proveemos a los pacientes para su recuperacion.
También nos da la tranquilidad de que cada colaborador estd
realizando sus funciones con las mejores practicas”, resaltan.

“Nuestro tesoro es la confianza de los pacientes”

Afirman "para nosotros es fundamental que el paciente se sienta
seguro en los sanatorios del Grupo San Roque, porque nuestro mayor
tesoro es la confianza que deposita en nosotros, en darnos la misién
de poder brindarle servicios de salud".

Implementar procesos de calidad

“La seguridad del paciente debe ser una prioridad a nivel sanitario de
nuestro pafs, a través de la implementacion de procesos de calidad,
enfocados en la seguridad del paciente, pues de esa manera, la
visién es otra, se genera un cambio en el paradigma de la atencién al
paciente y toda accién va enfocada en el paciente como el centro de
todo”, destacan.

Revista del Grupo San Rogue



TECNICA INNOVADORA EN CIRUGIA — LA COSTA

;En qué consiste una cirugia hibrida?

%La Costa

La presencia de un tumor renal derecho, asociado a un trombo

infradiafragmdtico de la vena cava, diagnosticado a un paciente,
fue motivo para llevar a cabo una nefrectomia radical laparoscépica
con trombectomia de la vena cava, con control endovascular. Se
trata de una novedosa intervencién realizada en La Costa, por el
Dr. PhD Fernando Abarzua, cirujano urélogo, y el Dr. José Heisecke,
FACS cirujano vascular y endovascular, quienes nos detallan sobre el
procedimiento que desarrollaron.

“Esta operacién se ejecutd en un paciente de sexo masculino, para
ello optamos por la técnica hibrida, llamada nefrectomia radical
laparoscépica con trombectomia de la vena cava, con control
endovascular, ya que la misma reduce la morbilidad asociada a
los procedimientos estandares, pues debido a la ubicacién del
trombo el paciente hubiese requerido de un procedimiento de
movilizacion del higado en forma extensa, incrementando de esta
forma las complicaciones post-operatorias”, explican.

“Para comprender més claramente podemos sefalar que se tratd
de un paciente con diagndstico (de hace aproximadamente un mes
atras) de un tumor renal derecho, asociado a un trombo o extensiéon
tumoral dentro de una vena llamada cava, que es responsable
de traer de vuelta al corazén toda la sangre proveniente de los
miembros inferiores y de todos los érganos abdominales. El trombo
ocupaba un segmento importante y se encontraba a centimetros
de la auricula derecha, préxima al corazén’, informan.
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Dr. PhD Fernando Abarztia
Cirujano Urélogo

Dr. José Heisecke FACS
Cirujano Vascular y Endovascular

Agregan, “la presencia de un trombo en la vena cava se asocia
primero a la extension local de la enfermedad, la cual por si misma
es avanzada, ademas con riesgos de migracién del trombo al
corazén y, posteriormente, a los pulmones, poniendo en peligro la
vida del paciente”.

:En qué consistié la cirugia?

El Dr. Abarzia y el Dr. Heisecke mencionan “la novedad de este
procedimiento consistié en la combinacién de un método hibrido,
en donde la nefrectomia o remocién de todo el rifidn se efectud
via laparoscopica, asi como el manejo del trombo con una técnica



innovadora de oclusion de la vena cava por via endovascular,
accediendo directamente a través de la auricula derecha e
impidiendo la migracién del trombo al corazén'”.

“Los beneficios de esta cirugia son: se previene la movilizacion
extensa del higado y se reduce el tiempo quirdrgico, con lo que se
garantiza una recuperacion post operatoria abreviada’, sostienen
los doctores.

Angiotomografia mostrando el
tumor en la vena cava

Diagrama de la cirugia con
la extensién del tumor renal

Balén ocluyendo la vena cava con colocacién guiada
por fluoroscépica y ecocardiografia transesofagica

Cuidados posteriores

"El paciente, posterior a este tipo de cirugia debe estar con
controles periédicos a cargo de los cirujanos implicados, y un
seguimiento estrecho con el oncélogo, ya que la primera etapa
consiste en la cirugia seqguida de la terapia inmunolégica. En este
estudio clinico se considera como una terapia cita reductiva que
deberd ir acompanada, posterior al tratamiento quirdrgico, de un
tratamiento sistémico denominado inmunoterapia’, concluyen.

por la confianza,

iGRACIAS!

1 de noviembre | Anivers

rio HUSL
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CALIDAD & CALIDEZ

Historias de esperanza: la vida después del cdncer

En conmemoracién al Dia Mundial de Lucha
contra el Cdancer de Mama, la revista Calidad
& Calidez, del Grupo San Roque, se suma

ala camparia Octubre Rosa, a través de

notas realizadas a algunos integrantes del
equipo multidisciplinario de REVITA, el centro
oncolégico que brinda una atencién integral a

todos sus pacientes.

El cdncer de mama no es prevenible, pero es
importante informar, recalcar e insistir que el
diagnéstico precoz es clave para llevar a cabo un
tratamiento oportuno, con altas probabilidades
de curacién. ;La clave? jTener una vida
saludable y realizar siempre los controles de
rutina! Son tres los pasos: autoexamen de
mama, una vez al mes, a partir de los 20 arios;
control con el mastélogo y mamografia una vez

al afio, a partir de los 40 arios.

Cabe resaltar que en Paraguay, durante el afio
2020, se detectaron 1.945 nuevos casos de la
patologiay 590 mujeres fallecieron a causa de

ella, por eso el lema de este afio es:

“Cuidate, regalate vida con el control anual”



REVITA - CENTRO ONCOLOGICO INTEGRAL

Tratamientos avanzados para el cancer

de mama

Existen diversos tratamientos para el cdncer
de mama, que deben serempleados de forma
coordinada de acuerdo a la situacién clinica
de cada mujer, el estadio, la biologia de la
enfermedad, asi como las preferencias de
la paciente. Los médicos tratantes estudian
minuciosamente cada caso y basado en
sus conocimientos elaboran un plan de
tratamiento, que luego es analizado por un
equipo multidisciplinario, a fin de brindar la
mejor atencién integral.

El Dr. Roberto Loépez, cirujano mastélogo,
informa "en REVITA contamos con todos
los elementos del tratamiento para el
cancer, incluyendo diferentes tipos de
cirugfa, quimioterapia y otros tratamientos
sistémicos, asi

como radioterapia muy

moderna”.

Cirugias adaptadas a la paciente

“Hay grandes avances en cirugia. Los
profesionales médicos tenemos que lograr
el mejor tratamiento con el menor impacto
negativo posible en la paciente, es decir, es
mejor conservarlo que se puede, porejemplo,
preferimos una tumeroctomia en lugar de
una mastectomia, o un ganglio centinela en

vez de un vaciamiento axilar, y cuando es

necesario, reparamos o reconstruimos todo
lo posible”, sefiala.

El doctor menciona

mastectomia realizamos una reconstrucciéon

“posterior a una

inmediata. Si habrd un vaciamiento axilar
hacemos fisioterapia. Todo es posible con
el trabajo muy cercano y coordinado de
diferentes

especialistas. Los radidlogos

ayudan a marcar con precision el érea
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especifica, el médico nuclear, que es la Dra.
Marina Arnal, procede a la marcacién para la
biopsia de ganglio centinela con tecnecio,
mientras que la Lic. Ana Marfa Krawiec,
fisioterapeuta, posee formacién especifica
en cancer de mama y drenaje linfatico, y
realiza tratamientos muy efectivos. Como los
engranajes de un reloj suizo, cada integrante
del equipo tratante tiene una funcién, y la
lleva a cabo de forma coordinada con el resto
del equipo”.



REVITA — CENTRO ONCOLOGICO INTEGRAL

Oncologia médica
El Dr.
que brindamos son muy actualizados y

Lépez recalca ‘los tratamientos
los oncélogos del centro médico utilizan
sustancias de punta, de acuerdo a cada
caso en particular. Anteriormente a todas las
pacientes se les hacfa la misma quimioterapia,
ya que habfa dos o tres esquemas que
se usaban para todas. Sin embargo, en
la actualidad tenemos muchas opciones
en quimioterapia y en otros tratamientos
sistémicos — especificos, segun la biologia de
la enfermedad de esa persona”.

“En cuanto a radioterapia, los oncologos
radioterdpicos usan dos aceleradores lineales
muy sofisticados, con técnicas modernas, que
permiten llevar a cabo un buen tratamiento
y control de la enfermedad. Ademas, ayudan
a conservar la estética, con excelentes
resultados de recuperacion de la piel”.

“Cadaespecialista esexcelente,y laintegraciony
coordinacion entre las diferentes modalidades
(radiologia diagnéstica, mastologia, radiologia
intervencionista, quimioterapia, radioterapia y
la cirugia reconstructiva que también hacemos
los mastélogos) es lo que genera el mejor
resultado en cada paciente”, menciona.

jAcceso para todas!

El Dr. Lopez destaca que las pacientes que
van a REVITA tienen acceso a todos los
diagnosticos, tratamientos y cirugias, pero

este hecho no es igual para toda la poblacién
paraguaya. Lo ideal es que todas las personas
tengan posibilidades de disponer de servicios
de salud para el cancer de mama. Hace falta
acceso a mamografia digital, a otros estudios
radiolégicos con personas formadas en
patologia mamaria, acceso a resonancia y
especialistas que sepan manejar la patologia
mamaria, a oncologia médica, radioterapia,
mastélogos adecuadamente formados, etc.

Coordinacién entre varias especialidades

“En REVITA contamos con nuestro Comite
Mama (oncologia médica, oncologia
radioterdpica, oncologia quirdrgica de la
mama, que se llama mastologfa, también se
encuentraanatomiapatolégica, psicooncologia,
radiologfa, fisioterapia y kinesiologia, nutricion,
enfermeria especializada, etc) que se retine
semanalmente para analizar en conjunto
el curso de cada paciente. Toda mujer con
cancer de mama tiene derecho a que su caso
sea revisado por un grupo multidisciplinario,
y esto es un criterio de calidad de centros

oncolégicos”, finaliza el doctor.
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Controles regulares

El autoexamen de mamas, una vez al mes,
en los dias después de la menstruacion, para
toda mujer a partir de los 20 afos de edad. Es
barato y todas tienen acceso.

Control con el mastélogo. La primera
consulta alrededor de los 20 afos. Aqui
se entrevista a la paciente, se averigua
factores de riesgo especiales, realizamos un
programa de deteccién precoz especifico
si es necesario, ensefiamos el autoexamen
y brindamos recomendaciones sobre salud
mamaria en general.

Luego de la primera evaluacion, la consulta
sera cada dos o tres afos.

Mamografias una vez al afo, a partir de los
40 afios. Es importante acudir a un centro
médico que se dedica especialmente a las
imagenes mamarias y cuyos profesionales
tengan experiencia en mamografia y
ecografia. Esos estudios son muy dificiles de
realizar y si no son técnicamente perfectos,
no sirven. Debe satisfacer los estandares mas

altos de calidad.

No recomendamos estudios radiolégicos
de rutina a mujeres menores de 40 afos que
no tienen factores de riesgo particulares.
La ecografia sola, "de control”, no es
recomendable.




TESTIMONIALES

LAURA PATRICIA GONZALEZ (43)

“En el afo 2017, mediante el autoexamen de mamas, percibi un
pequefo bulto en la mama derecha. Consulté con el Dr. Roberto
Lopez y por los siguientes tres afios me realicé los estudios de
control mamarios, por fortuna los resultados indicaban que todo
se encontraba bien”, comenta Laura.

"Todo cambié a mediados de este afio, desafortunadamente se
detecté un posible fibroadenoma con bordes irregulares en la
mama izquierda. Inmediatamente el doctor me indicé efectuar una
puncién y con ella se pudo confirmar que se trataba de un cancer
llamado: carcinoma ductal infiltrante. Luego, con otros estudios
se evidencié multiples alteraciones de las que se desconocia su
naturaleza, por lo que me realizaron otra puncion. Finalmente, el
doctor decidié que la mejor opcién seria una mastectomia’, explica.

Agrega "en el momento en que el doctor me confirmé que se
trataba de cancer, reaccioné bastante mal, y es que nadie espera
recibir la noticia de que padece esta enfermedad, al principio sentf
mucho temor y frustracién. Pero gracias a la seguridad que me
brindé el Dr. Lopez, llegué a sentirme mas tranquila en el camino
de sobrellevar y vencer esta enfermedad”.
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“Es esencial saber que uno se encuentra con la
mejor atencion de profesionales”

“Mi hija, mi esposo, mi madre, mis hermanaos, mis primas y mis tias,
me dieron la fuerza necesaria para afrontar esta etapa de mi vida.
El apoyo y contencion que recibi de mi familia fue fundamental.
Cuando se atraviesa por este tipo de situaciones es esencial
mantener un buen estado de animo y la mente positiva. Esto ayuda
a afrontar de la mejor manera el proceso de recuperacién, ya sea de
las cirugias o del tratamiento’, aconseja.

Confianza y seguridad en los profesionales

“También es esencial saber que uno se encuentra con la mejor
atencion de profesionales y confiar plenamente en ellos. Quiero
destacar al excelente plantel profesional de REVITA, a los médicos,
a las licenciadas y personal administrativo. Un agradecimiento
especial al Dr. Roberto Lépez, mastélogo, y a la Lic. Gladys Moreira,
psicooncologa, quienes cumplieron un papel primordial en mi
proceso de aceptacion y superacion de esta enfermedad”.

La importancia de los controles de rutina

Acota "a todas aquellas personas que estan atravesando por esta
enfermedad, no pierdan la fe y la esperanza, que confien en sus
médicos tratantes. Que permitan que sus familiares y amigos los
ayuden’”.

"Ademas, quiero destacar la importancia de los estudios de
control mamarios, ya que permiten la deteccion temprana de la
enfermedad y, por ende, grandes posibilidades de curacién. En
mi caso, se me realizé una cirugia y el tratamiento que sigo es
terapia hormonal. Gracias a la deteccién temprana no necesitaré
de sesiones de quimioterapia o radioterapia’, afirma.
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TESTIMONIALES

A finales del mes de junio del 2020, en plena cuarentena por la
pandemia del COVID-19, detecté un nédulo en mi mama izquierda,
en un principio pensé que podria ser hormonal, esperé que
desaparezca, sin embargo, posterior a un tiempo me volvi a evaluar
y seguia ahi. Fui a consultar y mi ginecéloga me pidié todos los
estudios de rutina, como mamografia y ecografia mamaria, con los
que se confirmo la presencia de un nédulo pequefio’, recuerda.

En ese momento, “la doctora me deriva con una mastéloga, quien
considerd necesario extraer la muestra para realizar la biopsia
correspondiente. El 12 de agosto de 2020 me dan la noticia
inesperada de un carcinoma en la mama izquierda”.

Maria explica"esta noticia inesperada realmente me impresiond, asi
como a toda mi familia. Recuerdo esa tarde que nos acostamos los
cuatro (con mis dos hijos y mi marido) en una cama y nos pusimos
a llorar, nunca pensamos que enfermedades de este tipo podria
llegar a nuestra familia”

"Debiamos tomar algunas decisiones mientras segufan analizando

la muestra, elegir un médico, dénde seguir el tratamiento y, como
es habitual en nuestra familia, orar a Dios por cada situacién, en
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esta ocasion clamamos al Sefior pidiendo gufa y direccién, que
nos indicara el profesional médico con quien debia tratarme,
donde, en fin, todo. Fueron dias de muchas emociones, oraciones y
dependencia total del Sefor”.

Anade, "en unos dias la respuesta de Dios llegd y contactamos con
el Dr. Roberto Lépez, mastélogo del centro oncolégico REVITA,
con quien sigo mi tratamiento, en conjunto con el Dr. Rene Landg,
mi oncélogo, ambos excelentes profesionales y, por sobre todas
las cosas, buenisimas personas. También es importante recalcar
todas las atenciones, cuidado y apoyo constante de todo el equipo
de REVITA, considero que esto es un factor muy importante. Asi
como mi fe y dependencia en mi Dios Todopoderoso, quien me
encamind en todo desde el inicio”.

“Una vez definido por la comisién médica lo que se debia hacer para
mi caso, inicié el proceso con las quimioterapias (6 sesiones), luego
vendria la cirugia y dependiendo de los resultados, radioterapia y
medicaciones. Las muestras extraidas en la cirugia de mama y los
ganglios fueron para biopsia, asi el 12 de enero de 2021 llego el
informe anatomopatolégico, en el que, para la gloria de Dios, el
resultado fue:'No hay evidencias de carcinoma residual’ Doy tantas
gracias a Dios y a los médicos por mi sanidad total’, enfatiza.

“Los chequeos médicos y la autoevaluaciéon son fundamentales
para detectar a tiempo cualquier enfermedad. Sin embargo, una
vez ya detectada, la elecciéon de los profesionales para nuestra
atencion es esencial y confiar en ellos totalmente, sabiendo que
Dios les dara la sabiduria para tratarnos de la mejor manera. Por
ultimo, es importante pedir ayuda si hace falta, no callar ante una
necesidad, el cancer es una enfermedad tratable, que puede ser
vencida, no permitir que el temor nos paralice y confiar en Dios,
entregarle a él que pelee por nosotras esta batalla, la victoria con él
es segura’, recomienda.
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“Esta enfermedad nos hizo valorar momentos cotidianos, que muchas

veces no apreciamos”

“La historia arranca un poco antes de mi diagnéstico de cancer de
mama. En el 2018 fui a consultar por una inflamacion en el cuello, lo
que derivé en la deteccién de un Linfoma No Hodgkin. En el 2019
realicé todos los controles necesarios y, posteriormente, en marzo
del 2020 en pleno inicio de la pandemia por COVID-19 en nuestro
pals, llevé a cabo el tratamiento basado en seis quimioterapias.
En medio de mi terapia, me di cuenta que un quiste en el pecho
izquierdo estaba cambiando de forma y dije:'no puede ser que una
persona tenga dos tipos de cancer al mismo tiempo’ Terminé las
quimioterapias a finales del 2020 y en enero de este afio consulté
con la ginecdloga, quien me dié la orden para los estudios’,
recuerda.

Continda Anny “con los resultados de la mamografia, ya me derivé
con el mastélogo, quien pidié mas estudios que confirmaron el
diagndstico. Una vez mas, tenia que decirles a mis hijos que debia
empezar las quimioterapias de nuevo, en plena pandemia, luego
de hacerme la mastectomia”

Afrontar el diagnoéstico

Al principio, no podia creer que tuviera que pasar de nuevo por
una situacién similar a la que viviy, en tan poco tiempo, vi el miedo
en los ojos de mis hijos. El afho anterior no salian para prevenir
el contagio por COVID-19, porque mis defensas no estaban para
luchar contra él, pues la afecciéon que pensamos que ya estaba
superada, volvié con otro nombre esta vez. Sin embargo, tenia
que afrontar este nuevo desafio y mi optimismo de siempre me
ayudé en este proceso que ya sabia que seria mas largo y con mas
evidencias fisicas, la mastectomia y la caida del cabello’, relata.

ANNY KOWALEWSKI (47)

Apoyo familiar y de amigos

"Como estabamos en pandemia, me tuve que aislar de mi familia
extensa y amigos, solo podia verlos de manera virtual. Salia de
casa Unicamente para las quimioterapias o los hemogramas.
Igual siempre me senti apoyada por todos, porque estaban a una
llamada de distancia”

Comenta "mis hijos desarrollaban sus clases virtuales, asi que
estabamos todos los dias juntos, eso fue fundamental para
mantenerme firme y no decaer en mi lucha. Mi esposo tuvo que
adecuarse a mis horarios de terapias y analisis para acompafarme y
cuidarme las veces que estuve internada. Su visién de la vida tomé
otra dimensién y nos hizo valorar momentos que parecen muy
cotidianos y que muchas veces no apreciamos realmente”.

"Ademas, los profesionales médicos de REVITA que me acompanian
son un pilar importante para mi recuperacién, asi como tener
disponiblelosservicios de salud que necesito ante esta enfermedad,
a través de este centro oncolégico. Recordar siempre que la Unica
forma de enfrentar cualquier cancer es con fe en Dios, optimismo
y esperanza. Debemos ver las circunstancias de manera positiva,
pues hacen mas llevadero el camino que nos toca transitar v, por
sobre todo, rescatar de cada dia lo lindo de la vida, hacer acciones
que llenen el alma y aprovechar cada oportunidad para estar con
las personas que amamos’, finaliza.

Revista del Grupo San Rogue
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Cuidados durante y despueés del
tratamiento oncologico

Resulta esencial mejorar el estado de la paciente a través de una
guia de auto-cuidados desde el momento del diagnéstico, a fin de
que cubra sus necesidades fisicas y emocionales. Por este motivo,
los cuidados durante y despies del tratamiento oncolégico,
guiados por un equipo multidisciplinario y complementando a los
tratamientos especificos, son fundamentales para paliar levemente
la enfermedad y mejorar la calidad de vida de la persona.

El Dr. Vicente Acufia Appleyard, médico ginecélogo mastélogo
- especialista en oncologia ginecolégica y mastologia, afirma
gue "el periodo de vida que le toca a una paciente con patologia
oncolégica es muy especial, por lo tanto, la misma debera tener
ciertos cuidados de manera que todo se centre en su tratamiento, de
modo a optimizar el resultado. Cada procedimiento generara ciertos
efectos en la persona, pero serdn transitorios. Una vez culminado el
tratamiento, posterior a un tiempo, todo volvera a la normalidad. Por
este motivo es esencial informarse.”

“Lacirugfa, porejemplo, dejard una cicatriz, una deformidad o en casos
extremos la pérdida de un érgano, como la mama. Es importante
el diagnéstico precoz para no llegar a este extremo. Las técnicas
_ quirdrgicas actuales, como la oncoplastia y las remodelaciones,
‘ reducen los efectos negativos de la cirugia”, resalta.

Dr. Vicente Acuiia Appleyard Anade el doctor, “la quimioterapia producira ciertos efectos, como

Mastologfa - Oncologia ginecolégica la caida del pelo, cambio de color de las ufas, pérdida del gusto,

nauseas y vomitos que podrian presentarse en los dias siguientes al

tratamiento. Todos son transitorios y eso es muy importante recalcar.

-E Revista del Grupo San Roque



Por ello, en este tiempo es importante que la paciente mantenga una
vida saludable, buena alimentacion, buen descanso y evitar el estrés,
de tal forma que todas sus defensas se centren en el tratamiento”.

En cuanto a “la radioterapia tiene sus efectos, como las lesiones de
la piel, el cambio de coloracion y el engrosamiento de la misma,
son algunos de los efectos principales. Insistimos en informar que
todos son pasajeros y cederan un tiempo después culminado el
tratamiento”.

“La terapia endocrina u hormonoterapia produce en algunos casos
el crecimiento del endometrio, la capa interna del Utero, el aumento
de riesgo de trombosis, en el caso del tamoxifeno, como también
irregularidades menstruales. En cuanto a los inhibidores de la
aromatasa podrian producir dolores éseos, pero en general todos
son bien tolerados”, sefiala.

CALIDAD DE VIDA - REVITA

Recomendaciones médicas mm—" e —
. Durante esta enfermedad toda su atencién debe ir dirigida al
tratamiento, a fin de aumentar su efectividad. Por eso es importante
mantener una vida saludable.

. El tratamiento del céncer debe ser llevado a cabo por un
equipo multidisciplinario compuesto por cirujanos, mastélogos,
ginecélogos, oncélogos clinicos, radioterapeutas, psicologos,
nutricionistas, enfermeria especializada, equipo de admisién de
pacientes que estan entrenados para el efecto.

. Actualmente se insiste bastante en: el gestor de todos los pasos a
seguir, es decir, una persona que articule y facilite las gestiones para
agilizar el tratamiento y disminuir los tiempos, haciendo que este
momento sea mas llevadero para la paciente. El centro oncolégico
REVITA justamente fue creado con esta filosofia, la de facilitar al
paciente el acceso a sus tratamientos.

. Brindar consejos de auto-cuidado, de forma coordinada por un
equipo multidisciplinario, facilita el acceso a los tratamientos,
disminuyendo asi el estrés que significa (tanto para la paciente y su
entorno) todos los trdmites que se deben realizar.

. Recuerde que el auto-cuidado es parte de la recuperacién, pues
cuanto mas cuidada esté la paciente, al inicioy durante el tratamiento,
mejor y mas rapida sera su recuperacion y, por ende, los efectos no
deseados que producen los tratamientos seran alin mas pasajeros.
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ANATOMIA PATOLOGICA LA COSTA - DIAGNOSTICO OPORTUNO

;Qué es una biopsia mamaria?

El Dr. Pfannl resalta “hallar nédulos en la mama es frecuente, pero
la mayoria de las lesiones son benignas y pueden ser tratadas en
forma conservadora. En ciertos casos, cuando son grandes, o causan
incomodidad o ansiedad a la paciente, pueden ser extirpadas”.

“Las lesiones benignas pueden presentarse en forma de pequefios
quistes con liquido dentro, o ser nédulos sélidos, bien delimitados,
como los ‘fibroadenomas’. En ciertas ocasiones, pequefias
proliferaciones benignas, como las llamadas ‘hiperplasias’,
‘papilomas’, o ‘adenosis’, pueden producir lesiones mas irregularesy,
por ende, ser sospechosas en los estudios por imagenes. Es ademas

importante informar que los nédulos mamarios también pueden ser
malignos, comunmente referidos como ‘cancer’. Estos pueden ser
de varios tipos, y ser invasivos, o estar aun limitados (in-situ)”, explica.

Importancia de los controles periédicos
« El cédncer es un crecimiento celular anormal, no controlado, con

By el potencial de invadir las estructuras adyacentes y extenderse a
[~ a O: ; a distancia, dando metastasis a otros érganos.

« El diagnéstico de cancer es sospechado mamograficamente

cuando se encuentran lesiones irregulares, espiculadas, a veces con

pequenas calcificaciones.
Para determinar si una lesién sospechosa es benigna o maligna,

ey = : « También puede sospecharse una malignidad cuando aparecen
debe obtenerse una muestra para su andlisis bajo el microscopio,

. . . lesiones nuevas, no presentes en las mamograffas de control
y esta puede ser realizada de varias maneras, dependiendo de

la ubicacién de la lesién en la mama, de su tamario, entre otros.

La biopsia es un estudio patolégico que se realiza toda vez que

los hallazgos clinicos o radiolégicos indiquen que una lesién es

sospechosa de malignidad. El Dr. Rolf Pfannl, director médico del palpacion.

Laboratorio de Patologia La Costa, nos informa mejor. «» El diagnéstico definitivo lo realiza el patélogo, analizando una
muestra de la lesién bajo el microscopio.

anteriores.
« Se aconseja tener controles periédicos con el clinico y mastélogo.
« Cuando el nédulo es de tamario mayor, puede detectarse con la

-E] Revista del Grupo San Roque
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Muestra de tejido
Indica el doctor que para determinar si una lesién sospechosa es
benigna o maligna, debe obtenerse una muestra para su analisis
bajo el microscopio, y esta puede ser realizada de varias maneras,
dependiendo de la ubicacién de la lesién en la mama, de su tamario,
entre otros factores:

- La mas rapida y menos invasiva es la puncién con una aguja fina,
con la cual se aspira una diminuta cantidad de células de la zona
sospechosa. Este procedimiento puede hacerse palpando el nédulo,
o siendo guiado por ecografia.

- Otro método para obtener una muestra es la biopsia Tru-cut, en
la que se utiliza un dispositivo con una aguja gruesa, pudiendo asi
obtenerse una muestra mas generosa y permitiendo una mejor
evaluacién de la arquitectura microscopica de la lesién.

- En caso de confirmarse un carcinoma, esta muestra por lo general
también permite evaluar la expresién de receptores hormonales
(estrégeno y progesterona), Her2, y determinar cuéan rapido estd
proliferando el tumor”.

- Un procedimiento més invasivo es el de biopsia escisional, en el
cual el cirujano extrae la lesidén a través de una incision en la piel de
la mama, permitiendo asi sacarla en su totalidad, con un pequefio
margen de tejido normal a su alrededor.

Taracucicr dels scogrfe

Agince
biopsin

Bean denck sa rediz s biapuin

=) <
L g

Biopsia con puncién de aguja Biopsia con procedimiento quirtirgico

:En qué casos requerira una biopsia?

“Se requiere una biopsia cuando los hallazgos clinicos o radiolégicos
indiquen que una lesion es sospechosa, por otro lado, puede darse
la situacion en que un médico o la paciente considere realizar una
biopsia para confirmacién de benignidad y determinacion del
seguimiento apropiado”, destaca.

El Dr. acota "el estudio del material obtenido varfa segtn el método.
La evaluacién citolégica del material obtenido por puncion con
aguja fina puede hacerse en forma casi inmediata, o en unas horas,
requiriendo minimo procesado en el laboratorio, una vez recibida la
muestra. Las muestras de tejido obtenidas con Tru-cut, o con cirugia,
deben ser procesadas en forma especial, y pueden obtenerse
resultados en pocos dias. En el Laboratorio de Patologia del Centro
Médico La Costa, entregamos resultados dentro de las 24 a 48
horas. En caso de requerir estudios adicionales, como evaluaciéon de
receptores hormonales y Her2 por inmunohistoquimica, requerimos
otras 24 horas".

Riesgos

“El riesgo asociado a una biopsia de mama es muy bajo. Como es
de suponer con cualquier procedimiento, puede darse el caso
de pequefos sangrados, como equimosis en la piel o pequerios
hematomas, asi como un poco de hinchazén y molestia en la zona.
Estos sintomas son tipicamente de corta duraciéon”, informa.

Recuerde
“El diagnéstico y tratamiento tempranos son factores de buen
prondstico. Es por este motivo que se recomienda realizar
mamografias periédicas, mds aun cuando existe historia familiar
de carcinoma de mama. Estamos para ayudarla y guiarla en todo
momento, y contamos con excelentes profesionales para ofrecerle la
mejor atencion’ recalca el Dr. Pfannl.

Revista del Grupo San Rogue



|

. N ! Y L
. ?F"' O 0
p LU

y ' i » A - » ‘
Ly Un Difenac para cada necesidad
k 4 =~y ' # » 1 by

)
[ 4 ' Y
\

Para

DICLOFENAC
POTASICO

FAPASA

Aviadores del Chaco 3100
Edificio “Torre Aviadores” 7° Piso * Telefax: (021) 614450/4
www.fapasa.com.py

ANTE CUALQULER DUDA CONSULTE Sy DI 3 é
/ “' \ 8 Rt Q\\N\ %,;‘ szg“' e PPN

| ~=af. \ NN L e N S o A .f,_;i:




AREA QUIRURGICA - GRUPO SAN ROQUE

Seguridad e integridad en anestesiologia

\GRU PO SAN ROQUE

Gracias a los avances de las ultimas décadas, relacionados a la
anestesiologia, actualmente este procedimiento, aunque no estd
exento de riesgos, tiene como finalidad principal cuidar la salud,
seguridad e integridad del paciente que es sometido a algtin
procedimiento quirtirgico. EI Dr. Walter Delgado, coordinador de
Anestesiologia del Grupo San Roque, informa sobre los tipos de
anestesia, sus aplicaciones y brinda algunas recomendaciones.

ek d

_Dr. Walter Delgado |
nestesiologia del
_ Grupo'San Roque

Coordinader

“La anestesia consiste en un acto médico en el cual se administran
medicamentos para bloquear la sensibilidad del paciente, ante un
estimulo tactil o doloroso. Tiene una duracién variable, pero siempre
se prolonga posterior a la finalizacién del procedimiento quirdrgico
o diagnéstico. Es importante saber que una vez que culmine el
procedimiento, el paciente tardard de unos pocos minutos u horas
para recuperarse totalmente, dependiendo de la técnica y farmacos
anestésicos utilizados”, indica el Dr. Delgado.

Revista del Grupo San Rogue
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Cuatro categorias

El Dr. Delgado sefiala que existen cuatro categorias principales de
anestesia que se utilizan para los distintos tipos de procedimientos
quirdrgicos y diagnosticos:

- Anestesia general: el paciente estd inconsciente y no tiene dolor,
lo que hace posible la realizacion de todo tipo de intervenciones
quirurgicas.

- Anestesia regional: adormece solamente un area del cuerpo para
evitar que el paciente sienta dolor en dicha region. Las mas comunes
son la anestesia raquidea y epidural. La primera puede utilizarse para
las cesareas, cirugias de la parte inferior del abdomen o cirugias en
las piernas, mientras que la epidural se utiliza para la analgesia de
parto y como complemento a la anestesia general, en algunos tipos
de cirugias mayores. El bloqueo de los nervios del plexo braguial
constituye otro tipo de anestesia regional, que produce el bloqueo
del dolor en el miembro superior, por lo que se utilizan para cirugias
de dicha region.

- Sedacién: estado en el cual el paciente permanece somnoliento,
relajado y respira espontdneamente. Son posibles diferentes niveles
de sedacién, desde una sedacion leve hasta una profunda, seguin el
tipo de procedimiento y la preferencia del paciente. La sedacién se
utiliza frecuentemente en combinacién con la anestesia regional, pero
también se aplica como técnica anestésica Unica en procedimientos
menores como por ejemplo: endoscopias digestivas, colonoscopias,
histeroscopias y en procedimientos diagnésticos de imagenes.

- Anestesia local: se infiltran anestésicos para adormecer un area
pequefa. La anestesia local por sf sola puede proporcionar suficiente
alivio del dolor para procedimientos limitados, como la sutura de
un corte, la reseccién de una tumoracién pequefia y superficial o en
procedimientos odontolégicos. Se lo puede utilizar junto con una
sedacion durante algunos tipos de cirugias ambulatorias menores.

Revista del Grupo San Roque

;Qué tan segura es la anestesia?

El Dr. afirma "las personas tienen miedo sobre diferentes situaciones
de la vida, especialmente aquellas que no conocen o sobre las que
no tendran control. Por este motivo, el médico anestesidlogo debe
explicar al paciente, antes de la realizacion del procedimiento, el tipo
de anestesia que utilizard y la seguridad de la misma”.

“La anestesia es muy segura en la actualidad gracias a los continuos
avances de la ciencia, pero no significa que no haya riesgos. Ciertos
pacientes pueden tener mas probabilidades de experimentar
complicaciones relacionadas a la edad, las afecciones médicas o el
tipo de cirugia, por gjemplo. Si se planea someterse a una cirugia,
existen estrategias para reducir el riesgo, dentro de las cuales es
fundamental la evaluacion del estado clinico previo y la planificacion
de la anestesia”, resalta.
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Recomendaciones

» El doctor debera realizar una evaluacién exhaustiva del historial
médico (enfermedades, alergias, medicamentos, etc.) en una consulta,
a fin de que el paciente se encuentre en las mejores condiciones
clinicas posibles, antes de la anestesia.

« Se le indicard al paciente si hay algin medicamento que debe
consumir o suspender antes de la anestesia, asi como también las
horas de ayuno necesarias.

« Es importante mantener la tranquilidad antes del procedimiento, por
lo que en casos de mucha ansiedad puede ser necesario recurrir a
algunos tranquilizantes en el periodo previo.
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URGENCIAS LA COSTA

Manejo de pacientes con ICTUS

. E‘—E— LLa Costa

El sanatorio La Costa, en su drea de Urgencias, lleva a cabo
el Cédigo ICTUS (enfermedad cerebrovascular) un protocolo
multidisciplinario en el cual el trabajo en equipo es sumamente
importante para cumplir con el objetivo principal: reducir al
mdximo el tiempo transcurrido desde el inicio de los sintomas
hasta que el paciente recibe el tratamiento. La Dra. Mariela
Benegas, coordinadora médica de Urgencias Adultos, nos detalla a
continuacion.

La doctora afirma “la atencién en urgencias se basa en la toma de
decisiones coordinadas y ordenadas, de un equipo preparado y
especializado. Aqui el tiempo de reaccién o atencién es crucial para
la supervivencia de la persona afectada, porque para que el paciente
sea candidato a un tratamiento de reperfusién cerebral (trombélisis
vs. trombectomia) debe estar en la fase aguda de la enfermedad. La
eficacia del tratamiento de reperfusién es tiempo dependiente”.

Explica "nuestro objetivo principal es ofrecer al paciente candidato
aquellas terapias indicadas que permitan el rescate del tejido
cerebral, potencialmente salvable, tras la isquemia cerebral y, por
ende, minimizar las secuelas que ocasiona esta patologia”.

Nuevo abordaje

“El nuevo abordaje que estamos desarrollando para el empleo de
ICTUS, consiste en que esta patologfa requiere de un manejo actual
y eficaz, basado en una fluida colaboracién multidisciplinaria del
servicio de urgencias, cuidados intensivos, laboratorio, neurologia y
radiologia. Al activar el Cédigo ICTUS hospitalario inmediatamente
se da aviso a todas estas areas”, informa.

Revista del Grupo San Roque

Dra. Mariela Benegas
Coordinadora médica de Urgencias Adultos

Agrega "el nuevo protocolo de actuacion engloba en su totalidad
a todos estos servicios, buscando trabajar coordinadamente desde
la llegada del paciente, a fin de minimizar los tiempos asistenciales.
Cada miembro del equipo cumple con un rol especifico dentro del
protocolo y es fundamental que tenga conocimiento, para ello se
capacita y actualiza constantemente al plantel"”.




Error frecuente

«Un error frecuente es meterse a la cama o esperar a que los sintomas
pasen sin consultar a un médico hasta el dia siguiente.

« Pasado este tiempo es muy probable que el paciente quede con
secuelas y sin poder ofrecerle un tratamiento eficaz.

« Instamos por ello a que consulten dentro de las primeras horas
desde el inicio de los sintomas, el ACV tiene tratamiento, pero sélo si
el paciente acude en el tiempo oportuno.

Para saber mas

W El ictus es mas comiUnmente conocido como infarto cerebral o
embolia. Se trata de una enfermedad cerebrovascular.

W Se produce cuando hay una rotura u obstruccién en un vaso
sanguineo, reduciéndose el flujo de sangre que llega al cerebro.
& Debido a que la sangre no llega al cerebro en la cantidad necesaria,

las células nerviosas no reciben oxigeno y dejan de funcionar.

W ;Qué es un Cédigo Ictus? Es el procedimiento multidisciplinario de
actuacion que se lleva a cabo rapidamente al detectarse algunos
de los signos o sintomas propios de un ictus en una persona.

® El objetivo de este codigo es la deteccion precoz del accidente
cerebrovascular, de modo que posibilite asistencia sanitaria por
parte de la persona que la estd sufriendo. La rapidez de reaccion
desde que se activa el Cédigo Ictus es fundamental.

Dr. Javier Moreno
Neurorradiélogo

“Elictus sigue siendo una de las principales causas de discapacidad
grave en adultos: motora, sensitiva, visual, de lenguaje, cognitiva y
emocional. Cada segundo que pasa es vital, desde que se detectan
los primeros sintomas, por esto la importancia de un diagnéstico de
manera rapida y eficaz, asignando el tratamiento adecuado. Aqui es
donde adquiere importancia la elaboracion de un plan de actuacion

URGENCIAS LA COSTA

que permita, de la manera més rapida posible, la coordinacién de
toda la infraestructura sanitaria para minimizar el impacto del ictus
sobre el paciente”, sostiene.

Para comprender mejor "un accidente cerebrovascular es la pérdida
de flujo de sangre en una parte del encéfalo, con dafio al tejido
encefélico. Existen dos tipos de accidentes cerebrovasculares, el
isquémico (que se produce de manera secundaria a la oclusién de
un vaso sanguineo cerebral) y el hemorragico (que es un sangrado
en el cerebro o alrededor del mismo)”.

El Dr. Moreno comenta que "el objetivo del tratamiento (cédigo
ICTUS) es la recanalizacién del vaso. Dependiendo de cuél vaso est
tapado, las condiciones del paciente, las comorbilidades, y el tiempo
de evolucion, se pueden realizar dos procesos principales:

» Trombolisis endovenosa, que consiste en deshacer el trombo con
un medicamento intravenoso.

« Trombectomia mecénica, que consiste en realizar un cateterismo
de las arterias craneales y extraer manualmente el trombo.

Sintomas de alerta

« Pérdida de fuerza en la mitad del cuerpo (cara, brazo y pierna del
mismo lado).

» Dificultad para hablar.

« Pérdida de sensibilidad u hormigueos en la mitad del cuerpo.

« Pérdida subita de visién en un ojo.

« Dolor de cabeza muy intenso, distinto del habitual.

Es importante informar que toda la atencién de accidentes
cerebrovasculares se ha centralizado en el sanatorio La Costa,
donde se encuentra a disposicién un equipo especializado para
tratar de manera inmediata al paciente, desde su ingreso.

Revista del Grupo San Rogue
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"El buen desempeno del colaborador es
el talento invaluable del HUSL"

Dra. Clarissa Da Costa
Especialista en emergentologia

"Al finalizar mi residencia médica y especialidad, tuve la oportunidad de ser
entrevistada en tres ocasiones, tras las cuales, mi suefio se hizo realidad, ya que
obtuve el puesto de médico de guardia del servicio de urgencias. Es un suefio
largamente acariciado, ya que pasaba frecuentemente enfrente y era testigo
silencioso del proceso de construccion del hospital, pidiendo a Dios que me
conceda algun dia formar parte de este grupo tan selecto’, inicia.

Agrega, “me encuentro trabajando hace cuatro maravillosos afios, desde el
dfa en que el HUSL abrié sus puertas. jPracticamente fuimos creciendo juntos!
Empecé como médico de guardia en el 2017, luego de un afho recibi un
reconocimiento como colaborador destacado; mientras que en el 2019 obtuve
la coordinacién del servicio de urgencias”

"Asftranscurria el tiempo y en el 2020 nos topamos con el desafio de enfrentar
una lucha sin precedentes, al frente de la coordinacién ante el COVID-19, junto
a todos mis compafieros en sus distintas dreas de trabajo, sin los cuales |a tarea
hubiese sido imposible. Finalmente hoy, la suma de esfuerzos de todos los

Revista del Grupo San Roque

Inicié su labor profesional desde la apertura del Hospital Universitario San
Lorenzo, como médico de guardia. Actualmente, gracias a su excelente
desemperio laboral es coordinadora médica general del hospital, asi
como del drea de Urgencias. La Dra. Clarissa Da Costa, especialista en
emergentologia, nos comenta orgullosa sobre su crecimiento en el HUSL, su

segundo hogat.

colaboradores, hizo que el HUSL se convirtiera en el centro de referencia del
grupo. En la actualidad me desempefio como coordinadora médica general
del hospital y del drea de Urgencias’, informa.

Trabajo en equipo

“La dedicacion con la que desempefio mi labor es una de las principales
cualidades para llevar eficazmente el trabajo diario. Otra caracterfstica es la
buena comunicacién, el aprendizaje constante, pero la mas importante es el
trabajo en equipo, ya que sin las personas que dia a dia prestan sus servicios en
el HUSL, los resultados no serfan los mismos’, destaca.

La Dra. Da Costa refiere"es una satisfaccién trabajar dentro del Grupo San Rogue,
ya que es el mas importante y renombrado en medicina privada en nuestro
pals. Siento que el HUSL me brinda una oportunidad Unica de crecimiento
profesional y bienestar laboral. Ademds, no puedo dejar de mencionar el
ambiente laboral, el que verdaderamente se asemeja a una familia. Creo
firmemente que esa interaccién de alta productividad, capacitacién constante
y buen desempefio de todo el personal es el talento més invaluable con el que
cuenta el HUSL, lo que se traduce en una mejor calidad en la atencién”

“Este trabajo me brinda incontables buenos momentos, pero mi mayor
satisfaccion es cuando un paciente o familiar se siente agradecido por la
atencion y refiere sentirse como en casa, eso denota que estamos construyendo
buenos cimientos’, finaliza.



PLANES
INNOVACION EXCLUSIVOS

/ Lok $ANKSSUR  BPSENTA JuLia
' A
REVITA
54
Coberturas mejoradas en todas las prestaciones médicas, sanatoriales y diagnosticas
PLAN I PLAN I PLAN I
EXCLUSIVO EXCLUSIVO EXCLUSIVO

ESTANDAR SUPERIOR

Informese sobre los beneficios contactando al 021 288 7000 ® &




A
BIOLOGIA MOLECULAR

LABORATORIO DE BIOLOGIA
MOLECULAR

.r = [ (_"l'_' Ay
#La Costa = | S0lang

"~ Amplificacién isotérmica dependiente
de la helicasa (RT-HDA)

4+ Lectura en 25 minutos.

+ Reactivos listos para el uso.
MEDSUPAR o + Sin extraccion de Acidos
Pasion por mejores vidas SGS. Nucleicos.

A

Q. (021) 338 9849 / (021) 753 964/5 E&% m n

Q@ Ruta Transchaco Km 17,5 ¢/ Panama Off=.] MEDSUPAR



