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Diagndstico y Tratamiento
Ciencia aplicada en favor de la salud

Influido decididamente por el desarrollo de la
informaticay de las nuevas tecnologias aplicadas
a la medicina, el Departamento de Diagnostico y
Tratamiento es tal vez el mas intensamente re-
guerido por las restantes areas del Hospital Ita-
liano, a las cuales lo unen estrechos vinculos y
una interrelacion constante.

En la actualidad, lo integran los servicios de
Diagndstico por Imagenes; Hemodinamiay Car-
diologia Intervencionista; Medicina Transfusio-
nal; Endocrinologia, Metabolismo y Medicina
Nuclear; Anatomia Patoldgica; Laboratorio Cen-
tral; Farmacia; Histocompatibilidad y Terapia
Radiante.

DIAGNOSTICO POR IMAGENES

Los métodos de diagndstico por imagenes ex-
perimentaron en los afios recientes un avance
vertiginoso, ligado al desarrollo de la tecnologiay
los programas de computacion.

Los antecedentes del Servicio de Diagndstico
por Imagenes, tal como hoy lo conocemos, se
remontan a 1976, cuando comenzé su transfor-
macion el entonces Servicio de Radiologia del
Hospital Italiano, que fue incorporando equipa-
miento de avanzada hasta ubicarse a la vanguar-
dia en el diagndstico, a la altura de los centros
mas prestigiosos del mundo.

Ha sido pionero en modalidades como tomo-
grafia computada convencional (1978), angiogra-
fia digital (1983), resonancia magnética (1987),
radiologia digital (1994) y tomografia computada
espiralada (1997), y en 2002 ha incorporado un
equipo de tomografia por emision de positrones
(PET, sigla en inglés), método de gran utilidad
para el estudio de la patologia neuroldgica, psi-
guiatrica, cardiolégica y sobre todo oncoldgica.
Trabaja las 24 horas, los 365 dias del afo, y
realiza mas de 450.000 examenes anuales repar-
tidos entre sus diferentes areas: Radiologia,
Ecografia, Mamografia, Resonancia Magnética,
Tomografia Computada, Angiografia Digital,
Terapia Endovascular, Intervencionismo, PET y
Centros Periféricos.

Cuenta con un plantel de 62 médicos entrena-
dosen lasdiferentes subespecialidades del campo
de lasimagenes, 17 médicos residentes y becarios
y un personal ampliamente capacitado para ejer-
cer las tareas técnicas y administrativas.

Formacion académica constante

En 1992, la Facultad de Medicina de la Uni-
versidad de Buenos Aires designd al Servicio
como Unidad Académica para el dictado de la
carrera de Médico Especialista en Diagndstico
por Imagenes, postgrado destinado a médicos
residentes y becarios que cuenta hasta la fecha
con mas de 100 egresados. Mientras que en la
ensefianza de grado, funciona como sede de la
Catedrade Diagnéstico por Imagenes de la Facul-
tad de Medicina de la UBA.

Con este marco, el grupo médico bajo su
conduccion ha mantenido una preocupacion
permanente por la formacion académica y la
investigacidn, publicando libros, articulos y
folletos de la especialidad, como asi también
participando en congresos nacionales e inter-
nacionales.

Su vinculo con la Institucién se manifiesta en
su fuerte compromiso con la asistencia a los
pacientes, quienes son el objetivo final de su
esfuerzo cotidiano, parte del cual dedican
complementariamente a tareas de actualizacion
tecnoldgica y desarrollo de recursos humanos,
cualidades reconocidas en la Argentina y en el
exterior del pais.

Calidad certificada

El Servicio de Diagnostico por Imagenes del
Hospital Italiano fue pionero en desarrollar un
sistema de calidad certificado bajo normas IRAM
e 1SO 9001:2000.

En los ultimos 25 afios, el desarrollo de Diag-
nostico por Imagenes ha sido sorprendente. Sin
embargo, queda mucho por hacer, apareciendo
ahora una nueva frontera denominada “image-
nes moleculares”. Esta es la expresion en image-
nes de las funciones bioquimicas propias de cada
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célula, normal o patoldgica, y su relacion con el
medio interno.

La espectrometria por resonancia magnética,
gue explora la composicion quimica de los tejidos,
y laresonancia magnética funcional, basadaenel
consumo de oxigeno cerebral estimulado por
“paradigmas”, son expresiones concretas de “ima-
genes moleculares”, en ambos casos fusionadas
con las imagenes anatomicas habituales.

Latomografia por emisién de positrones (PET)
representa un gran avance en el terreno de estas
“imagenes moleculares”. Empleando su principal
marcador, la flGor 18 deoxiglucosa, permite ex-
plorar la captacion de glucosa en los tumores y
diversas patologias. Y la fusion de esta informa-
cion funcional con las imagenes anatomicas de la
tomografia computada y la resonancia magnéti-
ca, permite mejorar la sensibilidad y especifici-
dad en el diagndstico.

Incorporar estas tecnologias a nuestro medio,
apesar de las dificiles circunstancias que atravie-
sa el pais, ha sido un gran esfuerzo para el
Hospital Italiano de Buenos Aires y para el Ser-
vicio de Diagnéstico por Imagenes. Sus autorida-
des y profesionales creen firmemente que la co-
munidad merece disponer de estos notables avan-
ces cientificos.

HEMODINAMIA Y CARDIOLOGIA
INTERVENCIONISTA

El Servicio de Hemodinamia y Cardiologia
Intervencionista del Hospital Italiano dispone de
una importante infraestructura destinada al de-
sarrollo e implementacion de los nuevos avances
gue se producen en el tratamiento de las enferme-
dades del corazon. Gracias a la aplicacion de la
ultima tecnologia cardiovascular existente en el
mundo, su equipo médicoy paramédico esté capa-
citado para afrontar situaciones de gran comple-
jidad, en las que prevalece un espiritu de dedica-
cion al paciente y a la investigacion cientifica.

Las prestaciones que se realizan en su ambito
incluyenatencion de adultosy atencion pediatrica
y comprenden:

Atencién de adultos
Coordinacion de Consultorios Externos.
Angiografia y Angioplastia Coronaria:
Ecografia vascular endoluminal; angiografias
coronarias; angioplastias coronarias; rotablator;
stents; evaluacion de flujo coronario; angiografia
y angioplastia en el infarto agudo de miocardio.

Angiografia y Angioplastia Periférica y
Esplécnica: Consultas vasculares periféricas; an-
giografia y angioplastia de miembros inferiores;
angiografiay angioplastia carotidea; angiografia
y angioplastia de territorios esplacnicos; angio-
grafia y angioplastia renales; dosaje de renina;
valvuloplastia mitral; valvuloplastia aértica.

Atencién pediatrica

Angiografia y Angioplastia Pediatricas:
Cateterismo cardiaco, diagnostico y terapéutico;
angioplastia de estenosis de ramas de arteria
pulmonar, de coartacion de aorta y angioplastia
periférica; valvuloplastia pulmonar, adrtica y
mitral; embolizaciones; cierre de ductus y cierre
de comunicaciones interauriculares.

Eficiencia y precision

En una constante busqueda de eficiencia y
precision en el diagnostico, el Servicio incorpord
en épocas recientes aparatologia de Gltima gene-
racion, como un laser por eximeros unico en la
Argentina; ultrasonido endovascular (IVUS);
consola de aterectomia rotacional (Rotablator);
poligrafos para medicidon de parametros fisiol6-
gicos; un equipo para medicion “on line” de tiem-
po de coagulacion activado (ACT) y un equipo
Philips Integris HM 3000 digital, segundo insta-
lado en el pais y uno de los primeros en
Latinoamérica, que permite optimizar el resul-
tado de las angioplastias coronarias. Estos apa-
ratos se suman a otros existentes ya en el sector,
como un monitor cardiodefibrilador Nihon
Kohden TEC 7200 y un sistema para monitoreo
oximeétrico.

El equipo IVUS de ultrasonido se emplea
tanto en procedimientos diagnosticos como tera-
péuticos. En los primeros se utiliza para el diag-
nostico diferencial de obstrucciones coronarias,
gue en laangiografia convencional generadudas
diagndsticas, y en los procedimientos terapéuti-
cos es de vital importancia en la colocacion de
stents. También brinda informacion sobre la
presencia de diseccidn, extension de la mismay/
0 compromiso de ramas laterales.

La consola de aterectomia rotacional de alta
velocidad es un dispositivo muy difundido en todos
los grandes centros que realizan terapéutica
endovascular de alta complejidad. Su utilizacion
permite la resolucion de estenosis coronarias con
caracteristicas muy particulares, tales como pla-
cas ateromarosas calcificadas, extensas, excéntri-
cas o ubicadas en bifurcaciones. Otrade las indica-
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ciones indiscutidas de este dispositivo es su uso en
las restenosis de angioplastias previas, con exce-
lentes resultados inmediatos y alejados. Pero su
empleo no solo se limita al tratamiento de esteno-
sis de los vasos coronarios, sino que es de gran
utilidad en pacientes portadores de enfermedad
aterosclerotica obstructiva de arterias de miem-
brosinferiores, paralo cual ha mostrado asimismo
gran eficiencia.

En alerta permanente

Ademas de su equipamiento de Ultima genera-
cion, el Servicio cuenta con 18 puestos completos
de computacién que le aportan un adecuado nivel
de comunicacion con las restantes areas del Hos-
pital y con el exterior.

De esta manera, los avances tecnolégicos y los
cambios extendieron las posibilidades de efec-
tuar diagndstico y tratamiento de urgencia las 24
horas de los 365 dias del afio, con un equipo capaz
de estar disponible en la Institucién en apenas 60
minutos y de actuar empleando similares recur-
so0s tanto en horarios nocturnos como diurnos.

La continua capacitacion de su personal médi-
co, paramédico, técnico y administrativo mantie-
nen al Servicio alavanguardia entre sus paresen
el pais y Latinoamérica, a la vez que su plantel
estable brinda entrenamiento a médicos externos
através de ateneos semanales, ateneos generales
y simposios.

MEDICINA TRANSFUSIONAL

Desde los albores de la Medicina Transfusio-
nal en la Argentina, cuando en 1914 el Dr. Luis
Agote describe el método que permite la conser-
vacion de la sangre, el desarrollo de la especiali-
dad tuvo en el Hospital Italiano un lugar destaca-
do.

Entre 1950y 1976, la jefatura del Servicio fue
ocupada por la Dra. Gerda Meyer, quien promo-
vié el desarrollo de la Inmunohematologia.

Los ultimos veinticinco afios implicaron un
fuerte desarrollo en materia asistencial, creando-
se las areas de Serologia, Componentes Sangui-
neos, Féresis y soporte de los programas de tras-
plantes de 6rganos y Sostenimiento de pacientes
clinicosy/o quirargicos de alto consumo. También
se pusieron en marcha programas de control de
calidad internos y externos en las areas de Inmu-
nohematologia y Serologia, ademas de estrictos
controles estadisticos de toda la actividad del
Servicio.
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Calidad acreditada y certificada

De 1976 al 2000, se procesaron 259.101
donacionesy se atendieron 70.282 receptores, a los
que se efectuaron 479.421 actos transfusionales.
Esta prolifica labor, sumada a la excelencia alcan-
zada en sus prestaciones, le valieron en 1998 al
Servicio el ser distinguido con la acreditacion de la
Asociacion Argentina de Hemoterapia e Inmuno-
hematologia (AAHI).

Este seria, sin embargo, apenas el prélogo de
mayores logros. En 1999, Medicina Transfusional
se convirtid en el primer centro de la especialidad
en la Argentina en alcanzar la certificacion de
calidad bajo la Norma ISO 9002-1994, que seria
ratificada en 2001 al obtener la certificacion de
Sistema de Gestion de la Calidad bajo la nueva
Norma 1SO 9001:2000.

Todas estas confirmaciones del nivel interna-
cional conseguido fue verificado por los expertos y
se mantiene hasta la fecha, controlado por medio
de auditorias periddicas que corroboran su eleva-
da categoria técnica y profesional.

El desarrollo y los méritos demostrados culmi-
nancon lanecesariamencion del tiempoy esfuerzo
destinado por el Servicio a la docencia e investiga-
cion. EIl sector se incorpor6 a la enseflanza de
pregrado y postgrado en 1976, comprometiéndose
decididamente con la formacion de la nuevas ca-
madas de especialistas. En 2001, particip6 en los
Cursos Universitarios de Especializacion de la
Sociedad Argentina de Hemoterapia e Inmunohe-
matologia, organizé concursosy otorgd pasantiasy
becas, y finalmente, en 2003, inaugurd la Residen-
cia de Medicina Transfusional en el Hospital Ita-
liano.

ENDOCRINOLOGIA, METABOLISMO
Y MEDICINA NUCLEAR

Integrando el Departamento de Diagndstico y
Tratamiento, el Servicio de Endocrinologia, Meta-
bolismo y Medicina Nuclear esta compuesto por
dos areas, unade Diagnosticoy otra Clinica, que se
han desarrollado simultaneamente. El area Clini-
ca esta organizada a su vez en diversas
subespecialidades dedicadas al estudio de la
andrologia, diabetes, endocrinologia reproductiva,
neuroendocrinologia, osteopatias médicas, patolo-
gia suprarrenal, enfermedades de la glandula
tiroides y los trasplantes.

Tan vastos alcances de su actividad determi-
nan que se atiendan anualmente méas de 24.000
consultas de pacientes, tanto en la sede central
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como en los centros periféricos, realizandose inclu-
so practicas muy especializadas y poco difundidas
en estos ultimos, tales como la colocacion de bom-
bas parainfusion de insulina o goteos endovenosos
de bifosfonatos para el tratamiento de la
osteoporosis y otras patologias.

Medicina Nuclear realiza aproximadamente
4.800 practicas anuales, para las que dispone de
aparatos sofisticados y actualizada tecnologia.
Cuenta, por ejemplo, con equipos Gamma Camara
Planary Specty haincorporado, en conjunto con el
Servicio de Diagndstico por Imagenes, un equipo
de tomografia por emision de positrones (PET), el
primero en el area metropolitana y uno de los
primeros en Ameérica del Sur. También posee un
laboratorio paradeterminaciones hormonales, que
efectia mas de 60.000 exdmenes anuales y tiene
capacidad paradosar mas de 50 hormonas, y desde
el 2000 incorpord a su estructura una seccion de
Biologia Molecular para el diagndéstico genético de
las patologias endocrinas.

Investigacion, docencia y proyectos

Todas las secciones del Servicio funcionan dia-
riamente de 8 a 21 horas, realizandose los sabados
estudios de densitometria. Esta intensa actividad,
sin embargo, no impide que sus profesionales se
abogquen con esmero a tareas de investigacion,
docencia y disefio de nuevos proyectos en favor de
la comunidad.

Constantemente, se llevan a cabo ateneos in-
ternosy enconjunto con otros sectores del Hospital
Italiano y sus médicos participan en forma activa
en sociedades cientificas, congresos y eventos, na-
cionales e internacionales, muchas veces a través
de la presentacion de trabajos cientificos y el
dictado de conferencias. En este orden, la investi-
gacion clinica y bésica, otra de las facetas del
Servicio, culmina en general con la publicacion de
los resultados en revistas especializadas editadas
en la Argentina y en el exterior.

Los médicos endocrindlogos del Hospital Italia-
no son docentes de la Facultad de Medicina de la
UBA vy de las Escuelas de Medicina y Enfermeria
de la Institucion, siendo sede el Servicio, ademas,
de lacarrera de Médicos Especialistas en Endocri-
nologia de la Facultad de Medicina de la UBA y
recibiendo pasantias médicas de otras entidades
gue llegan al Hospital para completar su especia-
lizacion.

De cara al futuro, el emprendimiento tal vez
mas significativo en este sentido es la incorpora-
cion de la Residenciaen Endocrinologia a partir de

2003, aunque no es el Unico proyecto en marcha.
Hay otros tres, al menos, de trascendenciaparalas
prestaciones asistenciales: se renovaran equipos
existentes, se compraran otros nuevos y se exten-
deran las practicas del Servicio al Hospital Italia-
no de San Justo.

ANATOMIA PATOLOGICA

Anatomia Patoldgica funciona como tal desde
1976 y estd compuesta por tres secciones:
Histopatologia, Citologia e Inmunohistoquimicay
Biologia Molecular. En su ambito, las tareas asis-
tenciales concentran la mayor parte de los esfuer-
zos de los profesionales, que realizan en promedio
unos 44.000 estudios anuales, de los cuales 40%
corresponde al area de patologia y 60% a la de
citologia.

Desde su creacion, hace méas de un cuarto de
siglo, ha incorporado nuevas técnicas de diagnds-
tico, como la histomorfometria dsea, los estudios
enzimaticos de musculos y nervios, técnicas de
biologia molecular aplicadas al diagnostico de vi-
rus (HPV), linfomas, tumores 6seos e inestabilidad
de microsatélites en cancer de colon, entre otros.

En inmunohistoquimica, un area en constante
desarrollo y de gran repercusion en el diagnostico
anatomopatologico, el Servicio dispone de un ac-
tualizado panel de anticuerpos monoclonales (130)
y un procesador automatizado para la realizacion
de estas técnicas, que asegura rapidez y control en
la calidad del procedimiento.

Su actividad docente esté dirigida principal-
mente a los residentes de Anatomia Patoldgica, al
Instituto Universitario del Hospital Italiano de
Buenos Aires y a la Unidad Docente Hospitalaria
de la Universidad de Buenos Aires. Asimismo, su
equipo médico colabora frecuentemente con la
Sociedad Argentina de Patologia en la organiza-
cion de tutorias y cursos, con la Sociedad Argenti-
na de Citologia y con otras instituciones de la
especialidad.

También desarrolla tareas de investigacion
aplicada en colaboracién con otros Servicios sobre
diferentes aspectos de la patologia, como la biolo-
gia del trasplante, del carcinoma de mama y de
tumores del sistema nervioso central, la resisten-
ciaasesiones de quimioterapia, lacirugiafetalyla
fisiopatologia de la epilepsia, entre otros.

Para lo que resta del presente afio y el préoximo,
los planes inmediatos contemplan la aplicacion de
nuevas técnicas paradiagndsticodel virus HPV, la
incorporacion de nuevos estudios moleculares de
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hibridacion in situ aplicados a la oncologia y el
desarrollo de estudios de morfometria.

LABORATORIO CENTRAL

El laboratorio microgréafico llevaba mas de
tres lustros de vida cuando en 1940 comenz6 a
gestar el Servicio de Patologia, alrededor del
cual se irian moldeando luego las secciones de
bacteriologia, hematologiay quimica, hasta con-
formar el ndcleo precursor del actual Laborato-
rio Central.

Latarea por aquel entonces consistia en efec-
tuar tres o cuatro transfusiones de sangre dia-
rias y ya se contaba con un incipiente banco de
sangre. En bacteriologia, los esfuerzos se habian
encaminado a detectar la presencia de los mayo-
res flagelos de esa época: sifilis y tuberculosis.
En quimica, ademas del habitual analisis de
orinay parasitolégico de materia fecal se hacian
rutinas minimas con la ayuda de un pequefio
colorimetro, y en hematologia se efectuaba el
recuento de globulos rojos y blancos y la formula
leucocitaria en un extendido hecho a partir de
una puncion digital al pie de la cama del enfer-
mo.

En ese momento, se pudieron comprar 2 mi-
croscopios, 2 fotocolorimetros y algunas centri-
fugas, reconociéndose desde entonces la existen-
ciade un polo de diagndstico conformado por tres
servicios, Laboratorio, Hemoterapiay Anatomia
Patoldgica.

La primera expansion

Enelafio 1965, comienzalaetapaque llevaal
Laboratorio Central a su actual situacion. La
guimica acido-base, utilizada originalmente en
las areas de cuidados intensivos, los analisis de
proteinas, de lipidos y de otros marcadores
metabdlicos, asi como la modernizacion de la
seccion de bacteriologia, fueron los adelantos
gue pusieron al Servicio en una primera linea
entre los sucesos bioquimicos del momento.

La automatizacion en quimicay hematologia
se incorpord definitivamente en 1979, mediante
el ingreso de los entonces muy modernos
Autoanalizadores Technicon, instrumentos que
fueron un hito en la historia de los analisis
clinicos y que a partir de alli desplazaron paula-
tinamente las laboriosas metodologias manua-
les a medida que la tecnologia se iba perfeccio-
nando e innovando.

Los trasplantes hepaticos, que comenzaron a
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realizarse en el Hospital en 1988, dominaron
luego la escena y requirieron del desarrollo de
secciones especiales tales como inmunologia y
virologia, iniciando la era de los cultivos en
lineas celulares para virus, bacterias y toxinas.
Y ya en la década del 90 comienzan a utilizarse
técnicas moleculares para diagndstico y
cuantificacion, investigandose acidos nucleicos
en muestras de pacientes.

Resultados a distancia

Hacia 1995, se plantea la reingenieria del
Servicio, cuyos pilares fueron la informatica, la
automatizacion y la formacion continua de re-
cursos humanos.

El redisefio incluyé el reemplazo del software
primitivamente utilizado por otro cuyas caracte-
risticas principales fueron la puesta en funcio-
namiento de interfases electronicas bidireccio-
nales entre el sistema de datos y el instrumental
automatico mas importante, y la consulta de
resultados a distanciay en linea, de modo que el
cuerpo médico tuvo, por primera vez, acceso
inmediato a esa informacion desde los pisos,
quiréfanos, guardia y sectores de cuidados in-
tensivos.

Conjuntamente se instal6 un correo neumati-
co, de origen aleman, el primero utilizado en el
pais en la practica médica hospitalaria, para el
envio de muestras de urgencia desde quirofanos,
central de emergencias, areas de cuidados inten-
sivos e intermedios de adultos y pediétricos,
unidad coronaria, neonatologia, guardia y de-
manda espontanea de pacientes ambulatorios,
sectores que completaron asi su comunicacion
con el Laboratorio Central a través de unos 600
metros de recorrido con propulsion por aire for-
zado.

Entre los mejores

Los avances en las comunicaciones, muestras
y datos, permitieron a partir de entonces respon-
der alasolicitud de analisis durante situaciones
de alto riesgo en no mas de tres o cuatro minutos
y eliminar los laboratorios periféricos, ya inne-
cesarios. Esta fue una etapa de fuerte madura-
cion técnica, durante la cual se desarroll6 tam-
bién una politica de seguridad operativa ten-
diente a minimizar el riesgo de accidentes biol6-
gicos, observandose para ello recomendaciones
locales y pautas establecidas en los laboratorios
mas avanzados del mundo.

Estos logros llevaron a la conducciéon del
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Servicioainscribirloen el programade acredi-
tacion del College of American Pathologists y,
tras la visita de sus inspectores, en octubre de
1998 se obtiene el certificado correspondiente,
gue coloca al Laboratorio Central del Hospital
Italiano entre el conjunto de 5.000 laborato-
rios de primera linea que en el mundo adhie-
ren a los estandares de esa prestigiosa enti-
dad, considerados los mas elevados para labo-
ratorios clinicos.

Posteriormente, el crecimiento de la deman-
day la cada vez mayor escasez de recursos llevo
a implementar una nueva concepcion operativa
y asi, dentro de un esquema de total integracion
informatica (identificaciéon y seguimiento de
muestras por cédigos de barras, control de cali-
dad en linea, validacion automatica de resulta-
dos) se materializ6 una nueva reingenieria de
procesos, que podemos denominar como de “con-
solidacién de estaciones de trabajo”, que incluyd
la incorporacién de instrumental de procesa-
miento automatizado, tecnologia de punta de
alta performance con capacidad de producir mas
de 2.000 resultados por hora.

La eliminacion de actividades repetitivas, el
agrupamiento de analisis por tecnologias y no
por especialidades y la normalizacién de los
procedimientos preanaliticos, incluyendo la cla-
sificaciony el procesamiento robotizado de mues-
tras, todo en un Unico espacio de mas de 500 m?,
generd lafuncionalidad requeridapor un labora-
torio moderno.

En los afos que vendran, la informatica, la
roboticay los microchips seran las nuevas plata-
formas diagndsticas para laatencion de lasalud,
gue permitiran arribar préacticamente a una
“medicina personalizada”. EI mismo recinto
desde otra perspectiva y sentaran las bases
principales parael desarrollo del laboratorio del
mafnana.

FARMACIA

La Farmacia del Hospital Italiano tiene una
larga historia de existencia en la Institucion,
gue comienza cuando lafabricacion artesanal de
insumos hospitalarios la posicionaban como una
unidad productiva, incuestionable y esencial para
su funcionamiento.

Con el avance de la produccion industrial, su
rol fue cambiandoy pasé de productor de insumos
a conservador y distribuidor de los mismos a
todos los centros internos de consumo. Pero este

proceso no fue sencillo, porque adaptar la logis-
tica a los nuevos requerimientos demandd una
persistente accion de reordenamiento estructu-
ral y optimizacion de costos, hasta que se lleg6 a
la dispensacion por paciente —previa revision de
la prescripcion médica— bajo el sistema de dosis
diarias.

Hoy, los farmacéuticos del Servicio dirigen su
esfuerzo a la concrecion de logros esenciales en
apoyo de la atencién médica, tales como asegu-
rar la calidad de los insumos, colaborar en el uso
racional de los mismos, aumentar el nivel de
seguridad en el suministro de medicamentos y
mantener bajos los gastos operativos, compro-
misos fundamentales que culminaron con la ob-
tencion de la certificacion internacional bajo
Normas I1SO 9001/00.

Aprovechar el potencial

Aprovechando asimismo el potencial profe-
sional de su equipo, Farmaciadesarrollé un area
estéril paralareconstitucion de citostéticos, que
en breve se completara con otra area de prepara-
cion de mezclas intravenosas. Todo ello con un
especial énfasis en disponer de un laboratorio
limpio, capaz de preparar todas las recetas que
requieren de la galénica y realizar el fracciona-
miento de los antisépticos utilizados.

Desde su Centro de Informacion de Medica-
mentos, el area Clinica del Servicio hace la
revision diaria de las diferentes prescripciones
para pacientes internados, incluyendo la infor-
macion sobre el uso de los medicamentos. Tam-
bién colabora con el Departamento de Pediatria
en un Programa de Prevencion de Errores de
Medicaciény le otorga significativa importancia
alaatencion de pacientes ambulatorios crénicos
gque se atienden en distintas dependencias del
Hospital.

Por dltimo, en materia de investigacion y
docencia es relevante sefialar que sus farmacéu-
ticos participan en alrededor de quince ensayos
clinicos, tienen la guarda de las drogas de mu-
chosotros protocolos, asisten aateneosy presen-
taciones farmacéuticasy colaboran en las activi-
dades programadas por la Residenciaen Farma-
cia Hospitalariay en diferentes cursos dirigidos
a la formacion técnica del personal.

El Servicio capacita ademas a grupos de pa-
santes del ultimo afno de la Facultad de Farma-
cia y Bioquimica de la UBA, a practicantes y a
rotantes externos que provienen de otras pro-
vincias, e interviene como unidad operativa en
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congresos nacionales, donde presenta los resul-
tados obtenidos en los distintos procesos en los
cuales interviene dentro del Hospital Italiano.
Es, sin duda, un ejemplo de liderazgo en la
propuesta de mejora continua de la atencién
farmacéutica nacional.

HISTOCOMPATIBILIDAD

Aunque lleva ya una década de funcionamien-
to, Histocompatibilidad es uno de los Servicios
mas jovenes de Diagnostico y Tratamiento. Co-
menzo6 sus tareas en 1989 y su crecimiento se
produjo al amparo del desarrollo de la actividad
gue en materia de trasplantes lleva adelante el
Hospital Italiano.

Hoy, el laboratorio crecié en su estructura
edilicia y tecnoldgica y esta reconocido por su
capacidad cientifica. Ademas de los estudios de
histocompatibilidad relacionados con los tras-
plantes, realiza estudios de médula 6sea y de
aloinmunidad para parejas infértiles, tipifica-
cién de HLA, cross match contra panel, cross
match directo, cultivo mixto linfocitario, estu-
dios de filiacién y microquimerismo para tras-
plante de médula 6sea, previendo incorporar en
un futuro préximo nuevas técnicas de biologia
molecular.

En materia académica y de divulgacion, el
Servicio mantiene una activa participacion en
congresos nacionales e internacionales y realiza
cursos de capacitacion en distintas instituciones,
tareas ambas que complementa con la publica-
cion de numerosos trabajos cientificos de investi-
gacion en importantes revistas argentinas y del
exterior.

TERAPIA RADIANTE

Con el propésito de brindar la mejor opcion en
laespecialidad para satisfacer las necesidades de
los pacientes y los médicos que los derivan —
qguienes confian en la calidad y excelencia que
brindael Hospital Italiano—, las autoridades de la
Institucidn dispusieron que el Servicio de Tera-
pia Radiante fuese prestado en forma exclusiva
por el Centro Médico Mevaterapia, fundado en
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1979 y pionero en la instalacion de aceleradores
lineales en todo el pais.

El objetivo constante y prioritario es mejorar
laatenciony los tratamientos, por lo que médicos
radioterapeutas y técnicos se capacitan en forma
permanente asistiendo a cursos y congresos de la
especialidad, donde se enfatiza el conocimiento
pero se agregan herramientas para brindar la
invalorable contencién afectiva ante una patolo-
gia tan compleja como devastadora.

Es asi que en materia humana, el Servicio
cuenta con personal capacitado para afrontar
desafios y situaciones dificiles, que conforma un
equipo de primer nivel que permite apartarse
muchas veces de los tratamientos convencionales
y ofrecer préacticas especializadas de avanzada a
nivel mundial.

Avalado por expertos

Luego de haber atendido méas de 35.000 pa-
cientes, Terapia Radiante coroné su excelencia
profesional obteniendo la certificacion de la Nor-
ma 1SO 9001:2000 avalada por parte del IRAM y
de Ignet, reconocidos organismos de verificacion
y control en sistemas de gestién de la calidad.

Para desempefiar con éxito su labor en cual-
quier tipo de tratamiento, el Servicio posee seis
aceleradores lineales de fotones y electrones de
ultima generacién y distintas energias, ademas
de cuatrobombas de telecobaltoterapia. Conellos,
brinda prestaciones tales como aceleracion lineal
de electrones con emision de fotones (aceleracion
lineal de electrones con emision de electrones),
telecobaltoterapia, radioterapia superficial, pe-
diatriaoncoldgica radiante, radioterapia estereo-
taxica fraccionada, radiocirugia estereotaxica,
radiocirugiacon planificacién volumétricaen base
a T.C. y R.M.N. (Conformada Tridimensional),
irradiacion corporal total (T.B.1.), irradiacion he-
micorporal (H.B.l.), braquiterapia (en todas sus
variantes) y betaterapias.

Con miras a los préximos afos, el objetivo es
mantener la linea de accion y perfeccionamiento
continuo, para ofrecer desde la especialidad y
desde el Hospital Italiano el mejor servicio de
terapia radiante a nivel nacional.



