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"La lealtad es el compromiso para defender
lo que queremos y en lo que creemos”
Anénimo

EDITORIAL aas

| cuidado de la salud hace parte de los

objetivos del milenio y de las prioridades
de organizaciones como las Naciones Unidas,
la Unicef y otras que, alineadas con la Organi-
zacion Mundial de la Salud y la Organizacién
Panamericana de la Salud, luchan para mejo-
rar la calidad de vida de los seres humanos,
sin importar su ideologia, raza o condicion
social.

Coomeva Medicina Prepagada, dentro del
contexto de sus politicas empresariales y de
SU misma esencia, tiene gran incidencia en
el acontecer diario del pais: influimos en el
cuidado de cada uno de los usuarios que nos
solicitan servicios de salud y, por ende, orien-
tamos también a sus familias con actividades
educativas desde el consultorio o a través de
nuestras unidades asistenciales.

El reto diario de nuestra practica profesional
se puede complementar con la promocion
de espacios de sana convivencia, donde in-
volucramos el saber técnico con el saber
vivencial en la orientacién al usuario, con te-
mas de promocion y prevencioén, didécticas
acerca de los buenos habitos que inciden di-
rectamente en el estado de salud de nuestros
afiliados y las adecuadas practicas médicas,
asociadas a los procedimientos inherentes a
nuestra razén social.

CONTENIDO  |EEE

Se han desarrollado programas educativos
gue promocionan comportamientos que
ayudan a disminuir los factores de riesgo, con
el objetivo de lograr nuevos estilos de vida y
fomentar el autocuidado, ofreciendo activida-
des mensuales en nuestras unidades de Pro-
mocién y Prevencion o con eventos alternos
como “El Tren de la Salud Coomeva” que se
llevod a cabo simultdneamente en 10 ciudades
de Colombia, brindando actividades saluda-
bles para los nifos y nifas afiliados a nuestro
plan asociado.

De esta manera contribuimos al fortaleci-
miento de nuestra vision:
reconocida en soluciones integrales de salud
en Colombia, con proyeccion internacional” y
trabajamos positivamente en acciones que in-
cidan en la salud publica de nuestro pafs.

“ser una empresa

Razones como las anteriores nos invitan a su-
mar esfuerzos y a multiplicar todas aquellas
campafas y practicas necesarias para garan-
tizar que la poblacién afiliada goce de buena
salud y por alcanzar la satisfaccion de nues-
tros usuarios.

Eleonora Ayala Benard
Gerente General
Coomeva Medicina Prepagada
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PROMOCION Y PREVENCION |

Alimentacion saludable:
£como prescribirla?

no de los temas mas controvertidos con respecto a la sa-

lud general es la alimentacion. Muchos son los consejos,
las opiniones y las creencias, sin embargo, la heterogeneidad en
estos conceptos permite hacer un llamado a los profesionales de
la salud con el objetivo de emitir conceptos claros practicos que
generen alto impacto en la salud de la poblacion general.

De hecho, este tipo de medidas, que a simple vista pueden pare-
cer ligeras, representan un gran potencial sobre los pardmetros
de salud publica, generando conciencia de los estilos de vida
saludables, tan escasos en estos tiempos de enfermedades cro-
nicas y devastadoras. Asi, la prescripcion de una alimentacion
saludable a la poblacion es una medida contundente en térmi-
nos de prevencién primaria, actuando en tres factores de riesgo
altamente prevalentes en la poblacion colombiana:

- Hipercolesterolemia.
- Hipertension arterial.
- Sobrepeso/obesidad.

En principio, cada sujeto requiere una carga caldrica particular,
segun su edad, actividad fisica y condicion de salud. No obstan-
te, en general se recomiendan:

- 1600 calorfas por dia aproximadamente para mujeres se-
dentarias y algunos adultos mayores.

« 2.000-2.200 calorias por dia aproximadamente para mujeres
activas moderadamente y mujeres adolescentes.

«  2.500-2.800 calorias por dia aproximadamente para hom-
bres activos moderadamente y algunas mujeres muy acti-
Vas.

- Debe insistirse en la concienciacién sobre los efectos del
consumo excesivo de carbohidratos, que genera un exceso
energético que conlleva al sobrepeso, con sus respectivas
consecuencias.

« Segun la American Heart Association, se deben consumir
cinco o mas porciones de fruta o verduras frescas al dia. De-
bido a la gran disponibilidad de este tipo de alimentos en
nuestro pafs, esta recomendacion cobra vital importancia.

- Esimportante desaconsejar el uso de grasas de origen ani-
mal como herramienta frecuente de coccion de alimentos.
Estasy las grasas hidrogenadas son altamente aterogénicas.
También se debe tener en cuenta que cada gramo de grasa
aporta nueve calorfas, mientras que para las proteinas y los
carbohidratos la cifra asciende a cuatro.

- Los alimentos de origen animal (carnes, aves, yemas de
huevos, la mantequilla, queso, leche de grasa entera) son
ricos en colesterol, por lo cual se deben consumir con mo-
deracién. Las carnes magras y los lacteos bajos en grasa son
utiles al respecto. Para el caso de los huevos, se debe tener
en cuenta que una unidad contiene cerca de 213 mg de co-
lesterol, lo que corresponde a mas del 70% de los requeri-
mientos diarios, que se limitan a 300 mg al dia.

- Finalmente, se debe estimular una alimentacion variada para
asegurar el aporte necesario de macro y micronutrientes.

REFERENCIAS

1. American Heart Association. ;Cémo puedo seguir una dieta saludable? http://www.ame-
ricanheart.org/downloadable/heart/110186731080417-Follow%20Healthy%20Diet.pdf

2. Universidad de Georgia - Departamento de Agricultura de los Estados Unidos. Nutrients
needs for adults. 2000. Disponible en http.//www.fcs.uga.edu/pubs/PDF/FDNS-NE-SP-

110a.pdf
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Una intervencion sanitaria

que salva vidas

ACTUALIDAD  [EEH

Lavado de manos

Coomeva Medicina Prepagada dentro de su perfil epide-
mioldégico encuentra que en la consulta externa, urgen-
cias y hospitalizacion, los episodios de diarrea, gastroenteritis
de presunto origen infeccioso, neumonia bacteriana y enfer-
medades respiratorias como asma, rinitis alérgica, infeccion
viral, bronquitis, entre otras, ocupan los cinco primeros luga-
res. Esta situaciéon cobra real importancia al validar la muestra
demogréfica donde el 4,6% de la poblacion estd compuesta
por nifos menores de cinco anos.

Esta tendencia se desarrolla de una manera muy similar a la
del comportamiento general de orden mundial donde las
infecciones diarreicas y las infecciones respiratorias agudas
constituyen las primeras causas de muerte mas habituales
entre menores de este rango de edad.

Las entidades que componemos el sistema de salud nos he-
mos concentrado en generar planes estratégicos, programas
pedagdgicos y campafas educativas asociadas a las enferme-
dades actuales que hoy no dan tregua y se propagan con una
rapidez alarmante. Asi, podemos decir que el escenario es el
mismo, los actores cambian y el panorama cada dia es menos
alentador.

La Asamblea General de las Naciones Unidas ha declarado el
2008 como el afio internacional del Saneamiento y dentro del
mismo definié el 15 de octubre como el “Dia mundial del la-
vado de manos’, iniciativa que promueve una mejora en las
practicas de higiene.

Tal vez los grandes despliegues publicitarios y campanas ha-
cen que las comunidades se saturen de mensajes y finalmen-
te no sepan muy bien qué hacer con todo ese volumen de
informacién. Coomeva Medicina Prepagada y sus profesiona-
les debemos creer en el poder de lo simple y asumirlo como
una potente herramienta de educacién y salvacion. Algo tan
sencillo como el lavado de las manos con jabdn constituye
una de las piedras angulares de la salud publica y esta com-
probado en més de 30 estudios que esta practica reduce la
incidencia de diarrea y neumonia en cerca de un 50%.

La nueva perspectiva en el dmbito mundial de la salud nos
convierte en actores protagénicos del cambio, debemos en-
tonces repensar la manera de enfrentarnos al presente con el
fin de garantizar un futuro.
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Esta es la oportunidad para invitar a los médicos y profesiona-
les de la salud de Coomeva Medicina Prepagada a lograr una

comunidad mas saludable a través de sencillas acciones edu-
cativas que permitan sensibilizar a los adultos, ensefar a los
nifios y demostrar que no solo atendemos sus enfermedades,
sino que también, los orientamos en la promocién de habitos
saludables para prevenirlas.

Somos responsables de que las cifras de salud publica, evi-
denciadas a diario en las plataformas de informacién de la
Unicef, la OMS, la OPS y demés organizaciones al servicio
del sector salud, muestren variaciones positivas. Nos acom-
pafa un gran reto por el cambio alentador de dichos in-
dices. Apostemos sin miedo a iniciativas sencillas como la
que adelanta actualmente la Unicef con su lema ‘las manos
limpias salvan vidas'.

Es asi como la educacién debe comenzar con el ejemplo de
los adultos, un desafio que nos permite potenciar las buenas
practicas del cuidado de la salud al servicio de una Colom-
bia sana.



Aporte desde Colombia a un nu
mundial para la purpura

reto clinico

La purpura trombocitopénica idiopética (PTI) se conside-
raba como una enfermedad incurable. Definida como
autoinmune, crénica y limitada a tratamientos paliativos con
corticoides, inmunoglobulinas, agentes inmunosupresores,
inhibidores de la depuraciéon de plaquetas e incluso esple-
nectomia, se configuraba como una entidad de alta comple-
jidad.

No obstante, las conclusiones de una investigacion encabe-
zada por el hematdlogo antioqueio German Campuzano,
que la correlacionan en Latinoamérica directamente con el
Helicobacter pylori, es un avance que esta siendo reconocido
por la comunidad cientifica internacional.

La relaciéon entre el Helicobacter y la PTI se describié inicial-
mente en 1998 cuando en Italia, uno de los pioneros en en-
fermedades extradigestivas de Helicobacter mostrd una serie
de 18 pacientes en los cuales un porcentaje de aquellos en
quienes se lograba erradicar el Helicobacter se aliviaban 100%
de la PTI; posteriormente, en paises como Espafa, Turquia y
Serbia se analizaron 414 pacientes con purpura, de los cuales
285 estaban infectados con Helicobacter (una tasa del 62%),
se tratan 220, de ellos se logra erradicar la infeccion en 159
—una tasa del 88%-y 81 se curan de la pUrpura.

A partir del 2002 una investigacién en Japon aporta una serie
de 972 pacientes, 669 infectados con Helicobacter, 528 trata-
dos, 436 erradicados y el 58% curado del PTI.

Logro colombiano

Cuando aparecen las primeras seflales mundiales de la posi-
ble relacion entre ambas entidades, el doctor German Cam-
puzano decide correlacionar la informacién disponible y apli-
carla en la clinica. Efectivamente, estos pacientes empezaron
a curarse, hecho descrito en un articulo cientifico publicado
en la prestigiosa revista Helicobacter.

La primera en Latinoamérica

La investigacién realizada en Colombia por el doctor Campu-
zano es la primera que arroja cifras sobre la relacion de estas
patologias en Latinoamérica.

De 32 pacientes con PTI, 29 se encontraban infectados con
H. pylori, (altamente significativo en comparacién con sujetos
control p =0,00006) 29 se tratan, en 26 se erradica la bacteria,
y en 21 casos (80%) la purpura resuelve luego de 12,2 meses
del tratamiento.

En via de un nuevo protocolo

El gran aporte que se desprende de la unién de la investi-
gacion realizada en Colombia, como de los demds avances
cientificos en el tema que se han dado en el mundo, es una
propuesta de nuevo protocolo para el tratamiento de PTl que
para paises subdesarrollados, como el caso nuestro, serfa la
solucién para muchos pacientes.

Pacientes con PTI

Alta Prevalencia de — Baja
infeccion
l por H. pylori 1
Test de urea — Negativo Tratamiento para PTI

de aliento convencional
Positivo ]

l Negativa
Erradicacion farmacologica 1

ol |

Erradicacién confirmada? ——  S;j Evaluacion de la

respuesta plaquetaria

—_—

Positiva
Diagrama del nuevo protocolo l

propuesto para la PTI
Periodo de
observacion
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evo protocolo

Helicobacter pylori: enemigo silencioso

Le interrelacion H. pylori y PTI es solo una de las posibles.
Hasta ahora se han encontrado unas 40 enfermedades aso-
ciadas con el Helicobacter, que van desde el cancer gastrico,
para lo cual su presencia es una condicién sine qua non,
hasta problemas como la migrafa, enfermedades dermato-
|6gicas, Parkinson, Alzheimer, patologias autoinmunes, tiroi-
ditis y artritis, entre otras.

El H. pylori utiliza un mecanismo conocido como mimetis-
mo, en donde la bacteria basa su éxito y subsistencia en
no ser descubierta; el huésped natural del Helicobacter es el
estdmago del humano, y ella procura confundirse haciendo
el menor dafo posible para que el organismo no la ataque
(por eso cerca del 40% de personas que tienen la bacteria
permanecen asintomaticas), sin embargo, el sistema inmu-
ne identifica que el estdbmago tiene una infeccién y produce
anticuerpos, y alli el mimetismo actua redirigiendo los anti-
cuerpos contra otras formas.

El H. pylori se mimetiza, permitiendo que el sistema inmu-
ne se dirija a elementos propios, como las plaquetas en el
caso de la PTI. De hecho un elemento plaquetario es similar
a una porcién del Helicobacter; la proteina CagA, haciendo
que los anticuerpos del individuo infectado reaccionen en
forma cruzada contra la inmunoglobulina G asociada a las
plaguetas, PAIGC, destruyéndolas.

Situacion nacional

Si bien no se cuenta con datos certeros por el enorme sub-
registro, una investigacion reciente de la Facultad de Salud
Publica de la Universidad de Antioquia, mostré que el 77%
de los médicos de Medellin estd infectado con H. pylori, y
gracias a la informacién suministrada por autopsias reali-
zadas en la misma ciudad, en menores de edad, se ha en-
contrado que el 61% de los nifios estan infectados, lo cual
convierte el tema en un problema de salud publica. En el
caso de purpura, en donde tampoco hay datos confiables,
un elemento de medicién es que las gufas americanas ac-
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tuales para el tratamiento de la patologia (American Socie-
ty of Hematology) incluyen un porcentaje significativo de
pacientes en esta misma ciudad.

Asi, este aporte de origen colombiano permite avanzar
en el entendimiento de las implicaciones de la infeccion
por H. pyloriy su relacién con la purpura trombocitopénica
idiopatica a nivel local, dando paso a nuevas posibilidades
terapéuticas en el manejo de la enfermedad.

REFERENCIAS

1. Capuzano-Maya G. Proof of an association between Helicobacter pylori and idiopathic

thrombocytopenic purpura in Latin America. Helicobacter 2007;12(3):265-73.
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“Tratado de eccemas” Natalia Hernandez M.

TRATADO 0¥ [CCEMAS

SR

Las consultas dermatoldgicas ocupan un lugar destacado dentro de la consulta médica diaria, especial-

mente los eccemas. Ademas, la comunidad médica desconoce en gran medida este tipo de entidades, |I"4.‘1 ==

B Gy

fundamentalmente en términos de definicion y clasificacion. Por esta razén, se publica una magistral obra
que relata de manera integral este importante complejo patolégico. Cuenta con la participacion de reco- L

nocidos especialistas nacionales e internacionales.

“Odontologia pediatrica” Dario Cardenas Jaramillo

La cuarta edicion de esta obra ha sido revisada y actualizada extensamente en todos sus capitulos, agre-
gando la participacion de nuevos autores, todos ellos, lideres académicos indiscutibles en el dmbito odon-
toldégico. Cuenta con un excelente atlas a color y un completo glosario de términos. Sin duda, se trata de
un texto indispensable para estudiantes de pre y posgrado.

“Tratado de neurocirugia vascular latinoamericana” Alfredo Pedroza Campo
Leonidas Quintana Marin - Tito Arcadio Perilla

Obra exhaustiva en donde reconocidos especialistas latinoamericanos en neurocirugia plasman, a través
de sus capitulos, su talento y experiencia. Totalmente moderno, presenta una excelente iconografia, aso-
ciada a una impecable revision bibliogréfica.

Su impresionante presentacion exterior y el manejo grafico interior invitan a una extraordinaria experiencia
educativa y cientifica.

“Introduccion al pensamiento cientifico en microbiologia” Leonardo Rios Osorio
Alejandro Mesa Arango

La lectura de este interesante y ameno libro permitird entender a toda persona relacionada con la micro-
biologia, de una manera muy sencilla y agradable, lo que ha sido la evolucion del pensamiento cientifico,
desde la época presocréatica hasta la actualidad. El texto logra ilustrar, de manera sencilla, términos filo-

séficos que no por el uso frecuente se entienden en su real dimension, tales como dialéctica, mayéutica,
silogismo y otros mas, que al mismo tiempo preparan al lector para discusiones significativas y con profun-
didad acerca de la génesis, la movilizacién y el uso del conocimiento cientifico.

L s B )

e Maestria en Medicina Estética Informes: Corporacion de lucha contra el SIDA
Febrero 5 - 7 del 2009, Bogota Teléfono: (2) 5136152
Informes: CEFIME Centro de Formacion Integral en Medicina ~ WWW.clsida.org.co

Estética de Buenos Aires, Argentina.
e XXXII Congreso Nacional de la Sociedad Colombiana

de Cirugia Plastica, Estética y Reconstructiva
Mayo 20 - 23 del 2009, Barranquilla

Informes: Sociedad Colombiana de Cirugia Plastica, Estética
° XIV Curso Internacional de Enfermedades Infecciosas, | peconstructiva

XV Seminario Integral del Sida Teléfono: (1) 6279136
Abril 2 - 5 del 2009, Cali www. cirugiaplastica.org.co )

Correo electrénico: cefime@yahoo.com.ar
www.medestetica.com.ar
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Participacion en el mercado de
la medicina prepagada a junio

COOMEVA M.P. EN CIFRAS [

Valor de las transferencias

2007 - 2008

Enero - Octubre

del 2008

Ntimero de dfiliados

$ Millones corrientes

Comfenalco Valle
0%

Vivir
04% 250.000

Susalud
37%
Colsanitas

32,7% Medisénitas 200.000

3,8%

Colpatria Salud

6,7% 150.000

Cafesalud
7.9%

100.000

50.000

Colmedica
18,0%

Coomeva
26,6%
2007 2008

Fuente: Informe ACEMI

Pagos que CMP ha realizado a sus profesionales adscritos du-
rante el periodo enero - diciembre del 2006 vs. 2007. La impor-

tancia de mantener el sano equilibrio financiero que garantice

Coomeva Medicina Prepagada
Niimero de Prestadores por departamento

la oportunidad y continuidad en los pagos a sus prestadores, en
la medida del compromiso con una préctica profesional equita-
2005 - 2007

tiva que involucre la mas alta calidad, el menor riesgo posible y

un costo razonable.

Dpto 2005 2006
Fuente: Informes contables

Antioquia 1946 1952 1986 25,5
Atldntico 148 537 583 7,5
Bolfvar 196 187 217 2,8 .
ot 122 178 197 5 Indices de remision enero - octubre
Cauca 80 77 86 1,1 2006' 2007 y 2008
Cesar 41 93 101 1,3 A remision quirtirgica 2006 2007
Chocé 15 14 15 0,2 Dermatélogo 8,6%  8,2% 8,6%
Cérdoba 101 100 103 L3 Oftalmslogo 11,2%  10,6%  11,4%
Cundinamarca 263 1042 1090 14,0 Ginecélogo 15,4% 14,5%  14,5%
Huila 80 111 116 L5 Otorrinolaringélogo 21,5%  22,2% 23,6%
Mergidiae = > & L1 Ortopedista 291% 29.0%  28,9%
Meta 27 26 35 0,4

Narifio 52 44 50 0,6 A laboratorio clinico

N. de Santander 82 86 91 1,2
A laboratorio radiologico
Quindio 150 190 201 2,6

Risaralda 187 212 237 3,0 Fuente: SIAS - corvu
Santander 253 281 291 3,7
Tolima 76 143 el 2l Los indices de remisién corresponden al
Valle 1654 1953 2158 27,7 porcentaje de consultas que generaron
Total 5512 7303 7802 100.0% un prgcedlmlgnto guirdrgico -~ 0 -una
ayuda diagnéstica de laboratorio clinico o
radiolégico.
Fuente: SIAS

Noviembre 2008


sergiob
Resaltado


MCCANN

ol Uskaro: SS00ET0- Bogod, DC.
R R

VIGILADO Superso\ud@ Coomeva MP S.A., Resol. No. 1667 de Dic. 12 de 1997. Programa Oro Plus, Resol. No. 01022 de Julio 29/2008.
Unea o A

UNA BUENA

HACE LA DIFERENCIA

et
i

Viajera

Guia
Viajera

Eluefjatra TOkIO l ,,_~|V|etnam
I Austrahal; R

Viajera

NUEVO PROGRAMA ORO PLUS

Disefiado para quienes pueden decidir entre lo bueno y lo mejor. Con amplias coberturas
garantizamos el mejor acompafiamiento en salud para tu familia. Este es el momento
de tomar, la mejor decision en salud.

¢ Asistencia médica en viajes internacionales
e (Cobertura para protesis

e Medicina alternativa

e Ambulancia aérea y terrestre

Cobertura de consulta y urgencia odontologica
Transplante de 6rganos

Consulta especializada por fuera de la red
Entre otras

Aplican limites y condiciones

Toma una decision saludable _
Cali 524 24 42, Bogota 420 59 51, Medellin 514 91 80, @ COOITIQVQ

Barranquilla 368 34 34, Resto del pais 01 8000 111 666. Medicina Prepogodo



