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Actuacion en la Ciberaula de alumnas de danza

Ofreciendo a sus pacientes menús 
especiales y visitas entrañables

REINA SOFÍA CELEBRA LA NAVIDAD

Conciertos, villancicos, belenes y visitas como las de Spiderman, 
el cartero real, Papá Noel y los Reyes Magos permiten que niños y 
adultos ingresados vivan la Navidad con intensidad. Los profesionales 
del Hospital Universitario Reina Sofía se esmeran estos días para que 
los pacientes que pasan la Navidad ingresados reciban el cariño y la 
cercanía familiar en estas fechas. A los típicos menús especiales de 
los días festivos se une desde mediados de diciembre una amplia 
programación de actividades que crean ambiente entre niños y 
adultos.

 (sigue en la página 2)

    

CÓRDOBA    
Cruz Conde, 12-1ºizq
14003 Córdoba
957473564  
608990280

LUCENA   
Avda. del Parque, 14
14900 Lucena (Córdoba)
957513375 
659815964

SOLUCIONES DIGITALES PARA LA SORDERA



REDACCIÓN

•
Los profesionales del Hospital Universita-
rio Reina Sofía se esmeran estos días para 
que los pacientes que pasan la Navidad in-
gresados reciban el cariño y la cercanía fa-
miliar en estas fechas. A los típicos menús 
especiales de los días festivos se une desde 
mediados de diciembre una amplia progra-
mación de actividades que crean ambiente 
entre niños y adultos. 

La decoración navideña repartida por 
los distintos centros con fl ores de pascua, 
adornos, árboles de Navidad y belenes 
también ayuda a vestir estos días de huma-
nidad. Y para conseguir que sean especia-
les se implican intensamente los profesio-
nales del hospital y el tejido asociativo de 
Córdoba a través del voluntariado, asocia-
ciones de pacientes, instituciones y funda-
ciones que desean colaborar para acercar 
felicidad a los pacientes y sus familiares. 

El coro ‘La Alegría del Reina Sofía’, in-
tegrado por miembros de la Asociación de 
Mayores del hospital, el Orfeón de Cajasur 
con su tradicional concierto en homenaje 
al donante de órganos y el Coro Ziryab ani-
man con villancicos cada año la estancia 
hospitalaria durante la Navidad. La Uni-
dad de Actividades Motivacionales tam-
bién acelera su dedicación en estos días 
para que los más pequeños, protagonistas 
indiscutibles de las fi estas, no se pierdan 
nada: visitas la Policía Local acompañada 
de Spiderman, el cartero real, Papá Noel, 
los Reyes Magos, talleres, actuaciones tea-
trales y musicales y espectáculos de magia. 

Un grupo de pacientes y profesionales 
que también vive con mucha intensidad 
la Navidad es el colectivo vinculado a Sa-
lud Mental del Hospital Los Morales. Cada 
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noticia de portada

Los niños ingresados han recibido hoy la visita de la Policía Nacional acompañada de Spiderman

El Reina Sofía celebra la Navidad con sus pacientes 
ofreciendo menús especiales y visitas entrañables
Conciertos, villancicos, belenes y visitas como las de Spiderman, el cartero real, Papá Noel y 
los Reyes Magos permiten que niños y adultos ingresados vivan la Navidad con intensidad

año, organizan un taller creativo que les 
permite elaborar adornos de pascua que 
luego venden y con los fondos recaudados 
adquieren alimentos para quienes pasan 
estos días en comedores sociales. Este año 
han logrado reunir más de 3.000 kilos de 
alimentos. Además, decoran el Hospital 
Los Morales con manualidades que ellos 
mismos preparan con mucho mimo (esta 
Navidad han construido el tren de la ilu-
sión que conduce el propio Papá Noel). 

Pequeños y mayores ingresados tienen 
la oportunidad de degustar platos espe-
ciales elaborados por los profesionales del 
servicio de Alimentación del complejo sa-

nitario, por lo que su hospitalización no les 
impide probar recetas y postres típicos de 
estas fi estas. Todos los platos que se sirven 
respetan los valores nutricionales que los 
especialistas recomiendan para los pacien-
tes según su estado y patología. 

Las atractivas propuestas culinarias se 
sirven cada año a los cerca de 800 pacien-
tes que se encuentran hospitalizados y 
cuya dieta no presenta restricciones. Alre-
dedor de un centenar de profesionales de la 
cocina participan en la elaboración de los 
más de 4.000 menús que en total se podrán 
degustar durante la Navidad (las dietas te-
rapéuticas llevan el menú adaptado a sus 
requerimientos dietéticos). 

En la cena de Nochebuena, los comensa-
les hospitalarios degustarán sopa de pica-
dillo con tostones, pechuga de pavo rellena 
con frutos secos, salteado de setas, natillas 
caseras y dulces. En la comida de Navidad 
se servirán cardos a la crema con almejas y 
gambas, lomos de salmón al cava con atadi-
llo de verduras y tarta de manzana. 

Visitas la Policía Local 
acompañada de Spiderman, 
el cartero real, Papá Noel, 
los Reyes Magos, talleres, 
actuaciones teatrales y musicales 
y espectáculos de magia

Para despedir 2015, en Nochevieja, el 
personal de alimentación servirá consomé 
al moriles, langostinos cocidos, solomillo 
de cerdo al Pedro Ximénez, ‘pera roma’, 
dulces de Navidad y los pacientes podrán 
tomar las tradicionales uvas de la suerte 
para entrar con buen pie en 2016. 

Los menús especiales del primer día del 
próximo año estarán formados por crema 
de marisco natural, ventresca a la naranja 
con patatas risoladas y brownie de choco-
late. Y fi nalmente, el almuerzo del Día de 
Reyes les permitirá degustar sopa boulla-
vise, muslo de pollo relleno de paté y nue-
ces, copa de chocolate con nata y roscón de 
reyes. 

La decoración navideña repartida 
por los distintos centros con fl ores 
de pascua, adornos, árboles de 
Navidad y belenes también ayuda 
a vestir estos días de humanidad

Pequeños y mayores ingresados 
tienen la oportunidad de 
degustar platos especiales 
elaborados por los profesionales 
del servicio de Alimentación



Claves para no equivocarse ante 
una cirugía de aumento de pecho

REDACCIÓN

•
1. Información realista y ética:  
El cirujano debe explicar de manera clara 
y comprensible a la paciente cómo es su pe-
cho y cuál es el procedimiento quirúrgico 
mas recomendable para su caso. La pacien-
te debe participar del proceso gracias a 
una información realista y veraz, ofrecida 
por el cirujano plástico desde la ética y la 
responsabilidad.

2. Planifi cación individualizada:
Cada mujer es única, su pecho también, y 
para conseguir resultados que se ajusten 
a su anatomía de manera natural hay que 
planifi car cada caso como único e indivi-
dualizado, con las herramientas mas avan-
zadas. No es viable la estandarización del 
procedimiento.

3. Seguridad en todos los ámbitos: 
En Cabrera Plástica & Estética se garan-
tiza el máximo nivel de seguridad antes, 
durante y después de la cirugía. Sin sor-
presas. Se consensúa con la paciente las 
características del implante, que en todo 
caso es de máxima calidad, realizándose la 

Toda la información sobre aumento mamario en www.pecho-perfecto.es

6. Máxima calidad en los implantes: 
Los implantes son la pieza clave en el au-
mento mamario. El Dr. Emilio Cabrera 
solo utiliza en sus cirugías los de mayor 
seguridad, prestigio y garantía del mer-
cado, en todos los casos sin excepción. No 
ofrece alternativas mas económicas en el 
convencimiento de que la estructura y ca-
lidad del implante son esenciales en el re-
sultado y la seguridad a largo plazo para 
las pacientes. 

7. Sesiones de fi sioterapia en 
postoperatorio: Cabrera FRS 
(Fast Recovery Surgery)
Este tratamiento, que realiza nuestro 
fi sioterapeuta Alfonso Cosano al día si-
guiente de la cirugía de aumento de pecho, 
en la habitación del propio hospital, es 
una innovación implementada de forma 
pionera por Cabrera Plástica & Estética. 
La sesión es recibida cómodamente y sin 
molestias por la paciente, y redunda en un 
postoperatorio mas corto y confortable ya 
que alivia la tensión, el dolor y acelera la 
recuperación.

cirugía en un centro hospitalario de plenas 
garantías, con material quirúrgico de últi-
ma generación, por parte de un equipo de 
profesionales altamente cualifi cado.

4. Tecnología de vanguardia: 
La simbiosis entre una continuada forma-
ción del cirujano y la intervención en el 
proceso de los últimos avances tecnológi-
cos en métodos diagnósticos y de planifi ca-
ción, redundan en la calidad del resultado. 
El Dr. Emilio Cabrera es pionero y líder en 
Córdoba en aumento de pecho planifi cado 
mediante Crisalix Virtual Aesthetics para 
simulaciones en 3D. 

5. Evitando la contractura capsular:  
Mediante la técnica «No Touch» , manio-
bra que tiene por objetivo evitar la conta-
minación del implante en el quirófano, el 
Dr. Emilio Cabrera elude cualquier mani-
pulación de la prótesis mamaria, de forma 
que ésta pasa directamente del envoltorio 
estéril en el que se presenta, al canal de 
colocación en la mama, evitando futuras 
complicaciones.

El Dr. Emilio Cabrera Sánchez 
es cirujano plástico titulado, 
miembro de la SECPRE (So-
ciedad Española de Cirugía 
Plástica, Estética y Recons-
tructiva) y de otras sociedades 
científicas internacionales entre 
las que se encuentra la ASAPS 
(American Society for Aesthetic 
Plastic Surgery). Es Director 
de la clínica Cabrera Plástica & 
Estética con consulta en Avda. 
Gran Capitán, 46-2º1 de Córdo-
ba. Teléf. 957 281 450.

www.drcabrera.es

Consigue resultados acordes a tus expectativas

REDACCIÓN

•
Desde hace varios años, la tecnología ha 
sumado fuerzas con los cirujanos, ponien-
do a disposición de las pacientes simu-
ladores 3D a través de los que conocer el 
resultado del aumento mamario antes de 
la cirugía. Cabrera Plástica & Estética fue 
el primer centro de cirugía plástica de Cór-
doba en utilizar Crisalix Structure Sensor 
3D, que ha ayudado a multitud de pacientes 
a tomar decisiones adecuadas a la hora de 
su cirugía de aumento de pecho. Se abría 
así una nueva era en la que las pacientes 
podían comprender mejor su aspecto futu-
ro y manejar mejor sus expectativas.

Siguiendo en esta línea de innovación 
y avances tecnológicos, Cabrera ha imple-
mentado en su consulta una nueva aplica-
ción a través de gafas 3D, gracias a la que 
las pacientes experimentan una primera 
visualización inmersiva en una sala-pro-
bador donde pueden ver virtualmente sus 
pechos nuevos gracias a este gadget. Se tra-

ta de un desarrollo de realidad aumentada 
que permite una inmersión completa en 
3D utilizando la última tecnología de gafas 
VR desarrollada por Samsung y Occulus. 
Esta es la primera aplicación de este tipo 

del mercado, cuyo fi n es mejorar aún más 
la relación entre el cirujano y la paciente, 
llevando lo virtual hasta el límite de la 
realidad. Una vez colocadas las gafas, las 
pacientes pueden ver directamente en su 

cuerpo los diferentes senos que podrán te-
ner tras la cirugía.

Este dispositivo, junto a con el pionero 
simulador 3D Sensor Structure, se convier-
ten en herramientas decisivas para la elec-
ción por parte de la paciente de la talla del 
tamaño del implante, ayudándola a tomar 
la decisión adecuada. En este ámbito, el 
Dr. Emilio Cabrera siempre insiste en que 
cada paciente es única, con una altura, 
peso, tipo de tórax y de mama diferente, 
y que eso exige que el tratamiento sea in-
dividualizado. Para este fi n existen en el 
mercado implantes con distintas variables 
en cuanto a anchura, altura y proyección. 
Hacer partícipe a la paciente del tamaño 
del pecho deseado, genera, por un lado, 
tranquilidad de cara a la intervención, 
y por otro, un aumento de la satisfacción 
postoperatoria, ya que el resultado posqui-
rúrgico se adapta al comprobado con ante-
rioridad en estos medios preparatorios de 
los que dispone. 

La vanguardia en simulación 3D para aumento 
de pecho está en Cabrera Plástica & Estética

Cabrera Plástica & Estética 
fue el primer centro de cirugía 
plástica de Córdoba en utilizar 
Crisalix Structure Sensor 3D

Una vez colocadas las gafas, 
las pacientes pueden ver 
directamente en su cuerpo 
los diferentes senos que 
podrán tener tras la cirugía.

La paciente debe participar 
del proceso gracias a una 
información realista y veraz

La estructura y calidad del 
implante son esenciales en 
el resultado y la seguridad a 
largo plazo para las pacientesEl Dr. Emilio Cabrera es pionero 

y líder en Córdoba en aumento 
de pecho planifi cado mediante 
Crisalix Virtual Aesthetics 
para simulaciones en 3D
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Fotografía de los premiados

IMIBIC y ROCHE Farma premian las mejores 
ideas innovadoras en el ámbito de la biomedicina

troducir la ecografía como méto-
do diagnóstico en Urgencias en 
la trombosis venosa profunda de 
miembros inferiores. Su proyecto 
ha demostrado que esta iniciativa 
evitaría ingresos hospitalarios 
innecesarios, con la consiguiente 
reducción del estrés en el pacien-
te y del gasto sanitario.

Por otra parte, otra de las ideas 
galardonadas ha sido propuesta 
por un equipo de enfermeros del 

REDACCIÓN

•
El Instituto Maimónides de In-
vestigación Biomédica de Cór-
doba (IMIBIC) celebró el pasado 
mes de diciembre el acto de en-
trega de la segunda edición de 
los Premios de Innovación Bio-
médica que desde 2014 organizan 
con el patrocinio de la compañía 
Roche Farma. El Instituto orga-
niza este concurso de ideas con 
el fi n de detectar y promover las 
mejores ideas innovadoras que 

existen en el entorno científi co-
sanitario de la provincia de Cór-
doba. El evento tuvo lugar en el 
salón de actos del IMIBIC y contó 
con la presencia de la directora 
gerente del Hospital Reina Sofía, 
Marina Álvarez; la directora de 

vamente al desarrollo de la idea 
para que pueda convertirse en 
un producto innovador y consiga 
fi nalmente aportar un valor aña-
dido al sistema sanitario.

Uno de los premios ha recono-
cido el proyecto del equipo del 
servicio de Urgencias del Hospi-
tal Valle de los Pedroches de Pozo-
blanco, liderado por los doctores 
Jorge Pedraza y Pedro Ceballos. 
Estos especialistas proponen in-

Se han premiado tres proyectos innovadores en el campo de la medicina de urgencias, la enfermería y la investigación básica. 
Con el apoyo de Roche Farma, el IMIBIC pretende detectar y promover ideas que aporten valor añadido al sistema sanitario

la Ofi cina de Transferencia de la 
Universidad de Córdoba, Carmen 
Tarradas; y el director científi co 
del IMIBIC, Justo P. Castaño.

En esta edición se ha premiado 
a tres proyectos innovadores pro-
movidos por profesionales de di-
ferentes entornos profesionales 
como la medicina de urgencias, 
la enfermería y la investigación 
básica. Cada proyecto recibirá 
2.500 euros destinados exclusi-

Se ha premiado a tres 
proyectos innovadores 
promovidos por 
profesionales de diferentes 
entornos profesionales

Reina Sofía, dirigidos por María 
José Sanz que es supervisora de en-
fermería de la Unidad de Gestión 
Clínica de Oncología. Este equipo 
ha ideado el desarrollo de una apli-
cación informática para dispositi-
vos móviles y dirigida a pacientes 
oncológicos que siguen tratamien-
to con quimioterapia. El objetivo 
de la app es ofrecer información 
clara y útil a los pacientes durante 
todo el proceso del tratamiento. 

Por último, el investigador bá-
sico del grupo de Metabolismo del 
Calcio del IMIBIC, Juan Rafael Mu-
ñoz, ha ideado un proyecto de spin-
off  que se basaría en el empleo de 
células madre mesenquimales con 
el objetivo de desarrollar un nuevo 
abordaje de medicina regenerati-
va en el tratamiento de patologías 
musco-esqueléticas .

Cada proyecto recibirá 
2.500 euros destinados 
exclusivamente al 
desarrollo de la idea
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El Reina Sofía realiza un estudio sobre tabaquismo y 
trastorno bipolar que motiva a los pacientes a dejar el hábito

na, llamar por teléfono dos sema-
nas después para comprobar si si-
gue queriendo dejar de fumar o lo 
ha hecho ya y un tercer contacto 
presencial para valorar su nivel 
de motivación». 

Llegados a este punto, quienes 
realmente desean dejar de fumar 
son derivados a la Red de Aten-
ción de Drogodependencias. 

El experto asegura que «el es-
tudio nos ha permitido confi r-
mar que con herramientas muy 

REDACCIÓN

•
Un trabajo realizado por un gru-
po multidisciplinar de profesio-
nales del Hospital Reina Sofía 
sobre tabaquismo y trastorno bi-
polar concluye que, con una mí-
nima intervención por parte de 
los sanitarios en las consultas de 
psiquiatría, hasta un 20% de los 
pacientes con esta enfermedad 
mental se muestra motivado para 
abandonar este hábito insano. 

El grupo de investigación que 
inició el estudio hace aproxima-
damente un año está integrado 
por más de una veintena de pro-
fesionales de diversas categorías 
(psiquiatras, residentes, personal 
de enfermería y trabajadoras so-
ciales). El investigador principal, 
el psiquiatra del Reina Sofía Fer-
nando Sarramea, que es miem-
bro del Grupo para el Estudio del 
Trastorno Bipolar en Andalucía, 
señala que «el objetivo de este tra-
bajo es desarrollar herramientas 
de motivación para el cambio que 
ayuden a los pacientes a abando-

Los resultados preliminares del trabajo indican que hasta un 20% de las personas con este trastorno mental atendidas 
en consultas de Salud Mental se animan a intentar abandonar el tabaco tras una mínima intervención sanitaria

Grupo de profesionales de Salud Mental

nar un consumo que puede mer-
mar mucho su calidad y esperan-
za de vida». 

El proyecto demuestra que una 
mínima intervención, similar a 
las recomendaciones de las guías 
clínicas para la población en ge-
neral se pueden conseguir muy 
buenos resultados. Esta interven-
ción, explica el especialista, con-
siste en «proponer dejar el tabaco 
y abordar sus benefi cios al fi nal 
una consulta de revisión de ruti-

Para abandonar el 
hábito el paciente debe 
encontrarse estable de su 
enfermedad mental

sencillas estos pacientes pueden 
recibir el impulso que necesitan 
para dejar el tabaco, un consumo 
que puede reducir su esperanza 
de vida en hasta 20 años». 

Las primeras conclusiones de 
este estudio también constatan 
que alrededor de la mitad de los 
pacientes con trastorno bipolar 
que han participado en el estudio 
fumaba. Estas cifras coinciden 
con otros estudios internaciona-
les que analizan la predisposi-

ción al hábito tabaquito de estos 
pacientes, mucho más elevada 
que en la población general.   

El trastorno bipolar es una gra-
ve enfermedad mental que produ-
ce cambios drásticos en el estado 
de ánimo que pueden durar desde 
días hasta semanas provocando 
tristeza, depresión, inapetencia o 
cansancio o todo lo contrario con 
euforia e hiperactividad. Su pre-
valencia es del 2 al 5% de la po-
blación general y un buen abor-
daje farmacológico y tratamiento 
del psicoterapeuta contribuye en 
gran medida a estabilizar el esta-
do de ánimo de estas personas. 

Entre los síntomas depresivos 
que padecen los enfermos se en-
cuentran la tristeza prolongada, 
ansiedad, desesperanza, baja au-
toestima, pérdida de interés por 
las actividades habituales y falta 
de energía. En la fase eufórica 
pueden aparecer síntomas como 
aumento de energía, inquietud, 
humor exaltado, irritabilidad, 
pérdida de capacidad de concen-
tración y comportamiento provo-
cativo e incluso agresivo. 

El 46% de los 226 enfermos 
que participaron en el 
proyecto fumaba





10 · Córdoba · enero de 2016

noticias

El COF de Córdoba acogió la 
segunda jornada formativa 
del programa Mapafarma

REDACCIÓN

• 
El Colegio Ofi cial de Farmacéuti-
cos de Córdoba acogidó el pasado 
mes de diciembre la segunda con-
vocatoria del curso de formación 
del programa «MAPAfarma», or-
ganizado por el Consejo Andaluz 
de Colegios Farmacéuticos y diri-
gido a los colegiados cordobeses. 
Este programa está orientado a la 
formación del farmacéutico para 
el control de la presión arterial 
del paciente desde el momento de 
recogida y análisis de datos hasta 
el seguimiento posterior.  

Una iniciativa puesta en mar-

Este programa está organizado por el Consejo 
Andaluz de Colegios de Farmacéuticos

Segunda convocatoria formativa del programa MAPAfarma

cha desde el Consejo Andaluz de 
Colegios de Farmacéuticos (CA-
COF). La fi nalidad de este nuevo 
servicio, el segundo de la Cartera 
de Servicios de la farmacia anda-
luza, tras el lanzamiento del SPD 
(Sistema Personalizado de Do-
sifi cación de Medicamentos) en 
2013, es realizar una aportación 
de valor y signifi cativa desde la 
farmacia en la mejora del control 
de la hipertensión arterial (HTA). 
Los planes del CACOF pasan por 
lanzar este nuevo servicio tras el 
desarrollo de un plan de forma-
ción y acreditación para todos los 
farmacéuticos interesados.

Investigadores del IMIBIC y Reina Sofía patentan y comercializan 
un software para la gestión de infecciones hospitalarias

REDACCIÓN

• 
Investigadores del Instituto Mai-
mónides de Investigación Biomé-
dica de Córdoba (IMIBIC) y espe-
cialistas en Medicina Preventiva 
del Hospital Reina Sofía han de-
sarrollado un software que mejo-
ra el proceso de recogida de datos 
de infecciones hospitalarias. Esta 
idea ha generado una patente que 
será comercializada a partir de 
este mes por la empresa española 
Informática Médica S.L.

Este proyecto surgió de la ne-
cesidad de eliminar el soporte pa-
pel en este proceso de recogida de 
datos, con el fi n de agilizarlo, ha-
cerlo más homogéneo y reforzar 
la confi dencialidad de los datos 
de los pacientes. «Con esta nueva 
solución informática hemos lo-
grado tener un acceso más rápido 
a la información, eliminando pa-
sos intermedios que no aportan 
valor al análisis de los resultados 
y ahorran tiempo y errores de 
transcripción», explica Inmacu-
lada Salcedo, especialista en Me-

Mejora la recogida de datos de infecciones hospitalarias y su posterior evaluación. Ha sido desarrollado por 
profesionales sanitarios del Reina Sofía junto a ingenieros y será comercializado por una empresa española

Profesionales responsables de la patente

dicina Preventiva del Reina Sofía 
y principal promotora de la idea.

Otra de sus ventajas es que per-
mite a los profesionales sanitarios 
destinar más tiempo a la evalua-
ción posterior de los datos reco-
gidos. «Gracias al software, ya no 
invertimos tanto tiempo en reca-
barlos ni en depurar errores, sino 
en calcular indicadores, realizar 
informes o detectar posibles focos 
de infección. Esto es sin duda un 
valor añadido con el que antes no 
contábamos», destaca Salcedo.

La herramienta ha sido desa-
rrollada por ingenieros informá-
ticos que han ideado un formato 
multiplataforma y multidispositi-
vo, para que pueda utilizarse tanto 
en ordenadores como en dispositi-
vos móviles. Ya ha sido validada 
en dicho centro, en el que ya han 
recogido más de 6.450 datos, de 
entre los cuales destaca un 34% 
procedente de sondas urinarias, 
el 24% de servicios quirúrgicos y 
un 10% de Cuidados Intensivos y 
unidades de aislamiento.

La idea resultó ganadora 
de los Premios de 
Innovación del IMIBIC
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farmacias de guardia



  

C/ Santa Victoria, 5 (junto colegio) 
14003 CORDOBA 
957492522 648692972 
info@hidrosportcordoba.es 
 

 

Córdoba. C/ Claudio Marcelo, 11. 957 745 334
info.cordoba@ecox4d.com

Llámanos e infórmate.

Conoce a tu bebé antes de nacer.
Siéntelo de verdad.

www.ecox4d.com
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odontología
CEREC CLUB TEAM

www.clinicacid.com

Clínica C.I.D, Clínica de Implantología 
Dental y Odontología Computerizada

El Doctor Rafael Gutiérrez de Ravé Agüera 
con diferentes unidades de captación y 
tallado en impresión 3D

Corona de cerámica tallada en un bloque CEREC

Implante Dental Completo 850 €
Incluye implante, aditamento protésico y corona sin metal con tecnología CAD-
CAM: diseño y fabricación en clínica con tecnología 3D e impresión digital

Implante Dental Osteointegrado

En Clínica C.I.D www.clinicacid.com incorporamos sección de medicina estéti-

ca a cargo del Dr. Francisco Acasuso Diaz, médico especialista colegiado número 

1443/14/1768. Primera visita y diagnostico gratuito. Tratamientos: revitalizar la piel 

con mesoterapia facial, lifting sin cirugía con ácido hialuronico, hilos reafi rmantes del rostro y cuerpo, tratamiento de la alo-

pecia (calvicie) con factores de crecimiento, eliminación de la grasa localizada con Aqualix y eliminación de varices estéticas.
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«Hacemos operaciones que hace años 
eran impensables en Oftalmología»
El oftalmólogo Alberto Villarrubia, director del Forum Arruzafa 2015 y responsable del área del área de Investigación y Desarrollo del Instituto 
de Oftalmología del Hospital La Arruzafa, habla sobre los avances de una especialidad que desde hace años contempla nuevos horizontes

•
Hace una dos décadas, el segmento 
anterior del ojo y lo que en él ocurría 
era prácticamente una incógnita. El 
desconocimiento que se tenía de esta 
parte del órgano de la visión hacía 
invisibles patologías que ahora pue-
den detectarse. El empleo de nuevas 
técnicas de cirugía, el desarrollo de 
tratamientos más efi caces, la investi-
gación y, sobre todo, el buen hacer mé-
dico han propiciado que a día de hoy, 
esa parte del ojo deje de estar oculta 
para los especialistas. En el Hospital 
La Arruzafa, uno de los centros pione-
ros de Europa en el desarrollo de téc-
nicas relacionadas con tratamientos 
médicos y quirúrgicos en esa parte del 
globo ocular y centro de vanguardia a 
nivel de trasplantes corneales y de en-
dotelio, el lado oscuro del ojo empezó a 
encenderse hace más de diez años.

(PREGUNTA) ¿Cuál fue el motivo 
que hizo que se preocuparan por esa 
parte del ojo, por el segmento anterior?

(RESPUESTA) Es una consecuen-
cia del desarrollo de técnicas de ciru-

gía empleadas que han evidenciado 
un mayor conocimiento de esa parte 
del órgano de la visión. La Oftalmolo-
gía de hoy no tiene nada que ver con 
la que se hacía hace veinte años. Se 
ha avanzado mucho. Nosotros, des-
de que decidimos poner en común 
toda la experiencia de algunos oftal-
mólogos, hablo de hace dos décadas, 
entendimos que en esta rama de la 
Medicina era fundamental la supe-
respecialización para abordar con 
precisión cualquier caso.

(P) ¿Porqué es importante la agru-
pación de oftalmólogos y la superes-
pecialización?

(R) Por contra de lo que pueda pare-
cer, el ojo, un órgano muy pequeño del 
cuerpo humano, tiene muchas partes, 
y goza de una particularidad propia 
que requiere de mucha especializa-
ción. Por eso es sumamente impor-
tante que el médico focalice su cono-
cimiento y profesionalidad en ello.

(P) ¿A qué ritmo avanza la ciencia 
médica en este sentido?

(R) Los desarrollos tecnológicos, 
las técnicas de cirugía, los diagnósti-
cos, los tratamientos obligan al oftal-
mólogo a estar en permanente actua-
lización. Y hay que tener en cuenta 
que es muy difícil estar al corriente 
de todo. El concepto de Oftalmólogo 
general, que tiene toda legitimidad, 
en realidad puede hacer que un pro-
blema presente más difi cultades de 
las que debería si no se está subes-
pecializado en ello. Ese es el mensaje 
que yo daría a la gente. Si se tiene la 
necesidad de ir a un oftalmólogo, se 

película lagrimal, qué tipo de medi-
camentos están indicados y cuáles 
pueden ser perjudiciales.

(P) ¿Cómo se ha abordado esa evo-
lución de técnicas en el forum?

(R) En la primera parte del congre-
so hemos tratado de poner al día a los 
asistentes en todas estas patologías 
de la superfi cie ocular que en algunos 
casos parecían banales pero que no lo 
son. Así, también se ha hablado mucho 
del queratocono, que hoy en día «está 
de moda» porque se encuentra de for-
ma más frecuente y su diagnóstico a 

veces no es fácil. También hemos ha-
blado de lo que denominamos los «te-
mas frontera» dentro de su campo. Es 
decir, cuando hablamos de quitarse las 
gafas para ver de cerca o cuando deba-
timos sobre el trasplante de una sola 
capa de la córnea, como es el endotelio.

Este foro habla de 
patologías que, de un 
tiempo a esta parte, 
no veíamos porque no 
buscábamos

debe busque el lugar donde se esté es-
pecializado en su patología concreta.

(P) Esa circunstancia es, precisa-
mente, una de las bases del congreso 
que llevan organizando desde hace 
años ¿Qué objetivos se han fi jado en 
el Forum Arruzafa 2015?

(R) Queríamos hacer hincapié en 
la parte de la oftalmología relaciona-
da con el segmento anterior del ojo. 
Hablamos de la córnea, de la cirugía 
de la presbicia y de las patologías 
más importantes y técnicas quirúgi-
cas que hoy en día están, por decirlo 
de alguna manera, siendo más revo-
lucionarias. A partir del boom de la 
cirugía refractiva, nos dimos cuenta 
de que en la parte anterior del ojo no 
sólo hay estructuras básicas, sino 
que cada una de ellas está compues-
ta, a su vez, por otras estructuras que 
pueden tener una función determina-
da. De ahí que comenzara a hablarse 
de una unidad funcional que hoy co-
nocemos como «Superfi cie Ocular».

(P) ¿Se puede decir que ahora co-
mienza a verse el lado oscuro del ojo?

(R) Podría decirse así. Por ese mo-
tivo este foro habla de patologías que, 
de un tiempo a esta parte, no veíamos 
porque no buscábamos. Un ejemplo 
de ello es el queratocono, una defor-
midad de la córnea, cuya indicación 
quirúrgica plantea debate según el 
paciente y el caso. Pero también es-
tán otras como el ojo seco, que antes 
no gozaba de la relevancia que hoy 
puede adquirir. A través de la cirugía 
refractiva se ha llegado a determi-
nar con estudios, por ejemplo, de la 

Entrevista completa en
http://www.hospitalarruzafa.com/

fundacion/noticias/hacemos-
operaciones-que-hace-anos-eran-

impensables-en-oftalmologia/
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comer sano
Las virtudes de la dieta mediterránea

A. CABELLO

•
Es importante llevar una alimen-
tación equilibrada y saludable, 
con una correcta rutina diaria de 
forma que podamos gozar de bue-
na salud tanto física como mental. 
La Dieta Mediterránea es una 
pauta de alimentación rica y sa-
ludable conformado por una rica 
herencia cultural de recetas, cos-
tumbres, formas de cocinar, pro-
ductos singulares y celebraciones. 

Esta dieta se caracteriza por 
el tipo de grasas que se usan en 
forma de aceite de oliva y como 
parte de pescados y frutos secos. 
Este aceite es el más usado en la 
cocina mediterránea y es un pro-
ducto rico en vitamina E, beta-ca-
rotenos y ácidos grasos monoin-
saturados como el ácido oléico 
que intervienen positivamente 
sobre nuestro organismo gracias 
a sus propiedades cardiosaluda-
bles. La base de esta cocina son 
los alimentos de origen vegetal 

dos. El hecho de consumir de tem-
porada las frutas y verduras nos 
permite comerlas en su mejor 
momento tanto por sabor y aro-
mas como por nutrientes. Otra 
parte de esta dieta son los cerea-
les que se pueden incorporar en 
su forma integral y que son la 
fuente diaria de carbohidratos y 
por tanto energía para nuestras 
labores diarias.

El consumo diario de lácteos, 
sobre todo en yogur y quesos, son 
una buena forma de introducir 

proteínas de alto valor biológi-
co, calcio, fósforo y vitaminas en 
nuestra dieta. Además nos apor-
tan microorganismos para man-
tener sana nuestra microfl ora 
intestinal

En la Dieta Mediterránea el 
consumo de carnes rojas es mo-
derado y en muchas ocasiones 
forma parte de guisos de verdu-
ras y cereales. Sin embargo se re-
comienda un mayor consumo de 
pescado azul debido a la similitud 
de sus grasas con las de origen 

vegetal y que son cardiosaluda-
bles. Los huevos también son una 
buena opción ya que sus proteí-
nas son de buena calidad.

La fruta es uno de los mejores 
postres o meriendas dado su gran 
aporte de agua, fi bra y vitaminas 
y son una opción más saludables 
que la bollería industrial la cual 
es recomendable consumirse oca-
sionalmente.

El vino es un alimento tradicio-
nal de esta dieta que en consumo 
moderado y durante las comidas 
puede tener efectos benefi ciosos.

Todas estas pautas de consumo 
que nos aporta la pirámide ali-
mentaria que conforma la Dieta 
Mediterránea,  junto a una correc-
ta hidratación y la práctica de al-
gún deporte o realizando actividad 
física diaria para mantener nues-
tro cuerpo en forma y en un estado 
físico óptimo  hacen que podamos 
empezar este año con el mejor de 
los propósitos que es el de cuidar-
nos y mejorar nuestra salud.

como frutas, verduras, legumbres 
y frutos secos que aportan  agua, 
minerales, vitaminas y fi bra tan 
necesarios para nuestro organis-
mo y además, de las legumbres 
también se obtiene una buena 
ración de proteínas. Cinco son 
las raciones al día entre frutas y 
verduras que nos recomiendan 
consumir para llevar una dieta 
saludable y equilibrada. 

También se reconoce por el uso 
de productos de temporada, fres-
cos y por alimentos poco elabora-

Se caracteriza por el tipo 
de grasas que se usan 
en forma de aceite de 
oliva y como parte de 
pescados y frutos secos

En la Dieta Mediterránea el consumo de carnes rojas es moderado y en muchas ocasiones forma parte de guisos de verduras y cereales

El consumo diario de 
lácteos, sobre todo en 
yogur y quesos, son una 
buena forma de introducir 
proteínas, calcio, fósforo y 
vitaminas en nuestra dieta
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deporte y salud

Comenzar el año con una práctica 
regular de actividad física

JULIO ALBERTO RODRÍGUEZ TOCADOS

LDO. CIENCIAS DE LA ACTIVIDAD FÍSICA. DOCENTE Y 

ENTRENADOR PERSONAL EN CLUB GYM SIERRA

•
Tras los excesos navideños, afrontamos el 
nuevo año con mucha ilusión y también 
con una lista de propósitos que a todos nos 
gustaría cumplir. Uno de los más relevan-
tes es «apuntarnos al gimnasio» para per-
der peso, pero…, ¿conocemos qué es lo que 
se hace realmente en un gimnasio o centro 
de fi tness? 

La práctica de actividad física regular 
es importante para mantener una bue-
na salud física y emocional, por lo tanto,  
elegir un centro o club de fi tness con una 
atención personalizada y llevada a cabo 
por profesionales cualifi cados, sin duda es 
la mejor opción. En este tipo de centros po-
demos practicar actividad física utilizando 
nuestro propio cuerpo, con elementos de 
apoyo, o con diferentes máquinas más o 
menos tecnológicas que nos ayudan a con-
seguir nuestros objetivos, pero sin duda la 
asistencia a clases colectivas o contar con 
un entrenador personal, se perfi lan como 
las mejores opciones para lograr los objeti-
vos propuestos.

Complementar nuestro programa de ac-
tividad física con una dieta equilibrada, 
también será fundamental en la consecu-
ción de estos objetivos tan preciados para 
nosotros. La práctica de actividad física re-
gular aumenta el metabolismo basal, o lo 
que es lo mismo, la energía que nuestro or-
ganismo necesita para realizar sus funcio-
nes vitales, por lo tanto tiene un doble efec-
to: por un lado consumimos más calorías 
en reposo y por otro se suman las calorías 
necesarias para llevar a cabo el ejercicio fí-

entre cuarenta y cinco y sesenta minutos, 
es sufi ciente para mejorar nuestra salud. 
El desarrollo de ejercicios de carácter ae-
róbico como caminar con intensidad, salir 
a correr, nadar o montar en bicicleta, serán 
más idóneos para aumentar la sensación 
de bienestar general.   

Es muy importante también controlar 
la intensidad de los entrenamientos, sobre 
todo en personas que padezcan alguna pa-
tología,  lesión o estén rehabilitando, por lo 
tanto para tener garantías de estar llevan-
do a cabo un programa de actividad física 
seguro y personalizado, será relevante ele-
gir un club  de fi tness con experiencia, que 
ofrezca servicios de calidad, no masifi cado 
y con una excelente atención personal. No 
debemos olvidar que la mejor inversión 
que podemos realizar es la dedicada a 
nuestra salud.

sico. Si acompañamos esta quema calórica 
con una dieta «ajustada» a nuestras nece-
sidades energéticas, estaremos en el cami-
no correcto para desequilibrar la balanza 
y quemar más que lo aportamos con los 
alimentos. Este défi cit calórico hará que 
consigamos bajar el porcentaje de grasa 
corporal.

Todos los estudios existentes demues-
tran los benefi cios que el ejercicio físico 
tiene para nuestro organismo, así como la 
necesidad de que actividades de este tipo 
formen parte de nuestros hábitos diarios. 
El ejercicio físico mejora el funcionamien-
to general de nuestro cuerpo: el sistema 
cardiovascular, locomotor, metabólico, 
endocrino y nervioso. Así, por ejemplo, 
se han descrito sus benefi cios en enfer-
medades como el asma, la hipertensión, la 
osteoporosis, la diabetes mellitus tipo II y 

los problemas renales. La actividad física 
previene la enfermedad coronaria, la obe-
sidad, las lesiones lumbares y hernias de 
disco, y ayuda a reducir la probabilidad de 
padecer algunos tipos de cáncer. Por otro 
lado, está implicado en la regulación de di-
ferentes funciones, tales como: el sueño, el 
apetito, la sexualidad, el estado de ánimo,  
etc.

¿Cuánta actividad física es necesaria?
Practicar ejercicio tres días a la semana 

En este tipo de centros 
podemos practicar 
actividad física utilizando 
nuestro propio cuerpo, con 
elementos de apoyo, o con 
diferentes máquinas

Complementar nuestro 
programa de actividad física 
con una dieta equilibrada, 
también será fundamental en la 
consecución de estos objetivos
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infancia y salud
La bronquitis en la infancia

A. CABELLO

•
La bronquitis es la inflamación 
de los bronquios, frecuentemente 
asociada con la inflamación de 
la tráquea y que se conoce como 
traqueo-bronquitis. Está causada 
normalmente por la acción de un 
virus. En los niños que frecuente-
mente la padecen suelen existir 
algunos factores que los predis-
ponen como pueden ser factores 
hereditarios, factores ambienta-
les tales como la contaminación 
ambiental, exposición a humo de 
tabaco y factores sociales.

Se puede presentar de corta du-
ración o aguda y de forma crónica 
si se prolonga en el tiempo. En el 
caso de los niños este último caso 
es menos probable. Es frecuente 
lo que se denomina en pediatría 
bronquitis recurrente que consis-
te episodios de bronquitis aguda 
que se dan de forma repetitiva, 
frecuentemente en lactantes y en 
los primeros años cuando se asis-

te a la guardería desapareciendo 
progresivamente a partir de los 3 
a 5 años.  

Para el contagio, el virus es 
transmitido por vía aérea desde 
una persona enferma a una sana 
por la expulsión de secreciones 
al toser, estornudar o al hablar 
o mediante el contacto con ma-
terial contaminado. Es por ello 
que es muy importante mantener 
unas pautas higiénicas correctas 
para evitar su transmisión como 
el lavado de manos cuando se ha 
estado en contacto con alguien 
enfermo.

Suele comenzar con un cata-
rro en las vías altas, en ocasiones 
con fiebre, que se va extendiendo 
hacia la tráquea y bronquios. El 
principal síntoma es la tos que 
suele ser seca en un inicio, sobre 
todo si hay sibilantes o «pitos», y 
por las secreciones mucolíticas 
de los bronquios pasa a ser una 
tos blanda. En ocasiones si el 
componente espástico, los pitos, 
es severo puede haber dolor to-
rácico y problemas respiratorios.  
En el caso de que se de fiebre alta 
por más de 4 días y haya mucosas 
verdosas puede haber también 
una infección bacteriana 

El diagnóstico clínico lo realiza 
en pediatra mediante exploración 
y reconocimiento de los síntomas. 

La bronquitis es la inflamación de los bronquios, frecuentemente asociada con la inflamación de la tráquea. Está causada normalmente por la acción de un virus

Hay que acudir inmediatamente 
si el bebé es menor de cinco me-
ses y está resfriado y con tos, si 
le cuesta respirar, cuando la fie-
bre sea alta o al cabo de tres día 
no hay mejoría de una bronquitis 
aguda o padece una enfermedad 
pulmonar concomitante.

Su tratamiento requiere de 
reposo sin salir de casa, el uso 

de algún antitérmico para la fie-
bre, hidratación y dieta blanda. 
En ocasiones broncodilatadores 
cuando hay dificultades respira-
torias o muchas sibilantes que 
ablandaran y aliviará la tos. No 
son convenientes los antibióticos 
al tratarse de una infección vírica 
salvo que concurra otra infección 
de origen bacteriano. 

Paralelamente debemos tener 
unas medidas higiénicas correc-
tas para evitar, en lo posible pues 
no se puede hacer mucho para 
evitar que los niños transmitan o 
adquieran este tipo de infecciones 
respiratorias y contagien al resto 
de la familia, lavándonos las ma-
nos, tirando los pañuelos de papel 
que vayan usando etc.

Al tratarse de una infección 
vírica no es conveniente el 
uso de antibióticos salvo 
que concurra otra infección 
de origen bacteriano



 

 
 

 

 

   

 

  
 

Ahorro y confort unidos, para  
Que disfrutes de tu casa como nunca 
 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

   

 

  
 

Ahorro y confort unidos, para  
Que disfrutes de tu casa como nunca 
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pasatiempos
Crucigrama de los anunciantes
Con las palabras en fondo gris, se pueden leer OCHO (8) empresas, autónomos 
y particulares que son anunciantes habituales de esta publicación

HORIZONTALES: 1.-  Animales equinos listados. Tomé notas. 
Símbolo del Carbono. 2.- Dirección de Recursos naturales. Voca-
les de la idea. Te vendiera fi ado. 3.- Toda ésta, y terminando con 
la 1ª del 4-Horizontal, anuncia nte de Clínica de cirugía plás-
tica y reparadora (tres palabras). 4.- (Ver la 3-Horizontal). Co-
rriente fl uvial. Última letra. Dermatitis Atópica. 5.- Santo. Equi-
valente a 3’1416. Símbolo del Cloro. Al revés, gorila, orangután. 
6.- Área. Población francesa, en el Ródano-Alpes. Al revés, río 
suizo. Placa de Santander. Símbolo del Litio. 7.- Imagínelo, idée-
lo. Placa de los taxis. Normas internacionales de Contabilidad. 
8.- Índice de precios. Al revés, quererlo. Una provincia vasca. 9.- 
Al revés, conjunto de dos músicos o instrumentos. Festival ibe-
roamericano. Anunciante de Clínica dental. 10.- Anunciante 
de una clínica de coloproctología. La primera mujer. Deuts-
chland. 11.- Agarrará, cogerá. Orden Nuevo. Anunciante de un 
centro dental. 12.- Faltos de asistencia. Quejido, lamento.

VERTICALES: 1.- Cierto insecticida. Vegetal apiáceo. Aurí-
cula derecha. 2.- Cantes como las ranas. Al revés, expulsé la 
saliva. 3.- Territorio que se encuentra dentro de otro. Dos en 
portugués. 4.- Símbolo del Boro. Elemento de textura del vino. 
Programa de reproducción asistida. 5.- Al revés, negro en fran-
cés. Longitudes de embarcaciones. 6.- Anunciante de una 
ortopedia. La placa italia na. 7.- Al revés, fl uido aeriforme. 
Símbolo del Yodo. No eclesiásticos. 8.- Voz ejecutiva cuartele-
ra. Memoria informática, de sólo lectura. El explosivo trinitro-
tolueno. 9.- Cierto continente. Orifi cio del aparato digestivo. 
Palote de párvulo. 10.- Anunciante de un centro capilar. La 
redonda. Atención domiciliaria. 11.- Tres vocales. Deténgalo, 
frénelo. 12.- Anunciante de un estudio de cocinas. Enfer-
mos que no están graves. 13.- Over All Height. Símbolo del Ni-
trógeno. Al revés, hombre basto y tosco. 14.- Anunciante de 
un aceite de oliva virgen extra. Dios egipcio. 15.- Arte de 
hacer objetos de barro. Regalo, concedo, otorgo.

Por Julián Rodríguez * Las soluciones aparecerán publicadas en la web de 
Córdoba Sana (www.cordobasana.es).
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