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Promover la humanidad

a palabra humanidad es una palabra compues-

ta de dos conceptos, que literalmente traduciria

“la idea de lo humano”. Y tener la idea clara de

lo que es humano es fundamental para poder
evaluar y proyectar la propia vida y la de una bue-
na sociedad. Por lo anterior hay que calificar como
trégicos y desafortunados los conceptos de algunos
cientificos que pretenden hacer creer que ciertos ani-
males tienen capacidades casi humanas y mucho mds
cercanas al hombre de lo que se crefa, queriendo dar
la impresién de que son casi nuestros semejantes, a
la vez que simultdneamente degradan la condicién
humana a la categoria de los animales y las bestias.
Se fermina enfonces en una posicién paraddijica en
la que al animal hay que reconocerle més mientras
que simultdneamente al ser humano hay que exigirle
menos en términos de su comportamiento y de lo que
de él se puede esperar. Lejos estd ésto de la verda-
dera humanidad. Recuperar la verdadera idea de lo
humano es esencial para una existencia mejor y llena
de sentido.

La vida humana no es la de una cosa que sim-
plemente estd y ocupa un espacio fisico, sino que es
una vida que es presente y hace presencia, es decir,
es consciente de si misma y de su mundo. Tampoco
la vida humana se reduce a un simple pasar, sino que
se asemeja mds a un recorrer en su significado de
“registrar, mirar con cuidado, andar de una parte a
ofra, para averiguar lo que se desea saber o hallar.”
Cada ser humano estd llamado a encontrar y a reali-
zar su identidad, en el doble sentido de la palabra que
es saber con quién identificarse, es decir, tener claro
el modelo al que debe parecerse y los modelos que
orientardn la existencia, como también darse cuenta
que debe llevar a cabo un proceso de identidad que
conduce a ser Unico e irrepetible, nunca igual a ofro.
El concepto de “hombre promedio”, de parecerse en
todo a todos, de perderse en la masa, de no tener
originalidad, es contrario a la idea de lo humano. Por
eso cada persona estd llamada a hacer de su nombre,
un nombre Unico, asf por ese mismo nombre sean lla-
mados mds personas, a través de un proyecto singu-
lar que deja un sello caracteristico. Hacer del propio
nombre algo original es todo lo contrario a usar un
“alias”, palabra del latin que significa: otro.

Y hace parte esencial de la idea de lo humano,
no quedarse en la apariencia, en lo superficial: eso es
propio de los animales, cuyos sentidos aunque les per-
miten algin conocimiento de la realidad, nunca podrén
tener un conocimiento vasto y profundo como puede
ser el del ser humano. Por eso el animal cae facilmente
en la carnada y en la trampa, pagando con su propia
vida. En este orden de ideas, el hombre debe huir del
sensacionalismo, que es la hipertrofia de la sensacién
y de los sentidos. En la idea de lo humano estd la ca-
pacidad del gozo contemplativo que nunca es igual al
simple entretenimiento, capacidad que nace de ser mds
que un ser biolégico. Al animal se le despista facilmen-
te y se le engafa; el hombre es capaz de prudencia,
de pensar antes de actuar. En la idea de lo humano
se realiza a cabalidad el concepto de ser individual, el
hecho de ser individuo, es decir, indivisible. Por ello es
opuesto a la idea de lo humano, una vida fragmentada,
dispersa y sin sentido, sin foco ni claridad en el actuar.
La unidad de la condicién humana esté basada en séli-
dos valores, que sirven de gufa incluso en la novedad e
incertidumbre propias de la existencia. Vida humana es
innovar manteniendo una constancia en los principios
verdaderos: entonces la idea de progreso humano, no
puede implicar desconocer lo esencialmente humano,
como es el respeto por el ofro y por si mismo; aunque
cada uno es Unico a la vez también las demds personas
son semejantes. Tener en cuenta los valores ancestrales
en la novedad, no es un signo de retroceso, sino por
el contrario de humanidad.

Eros, en la mitologia Griega era el hijo de Poros
que representaba la abundancia, y de Penia que era la
pobreza. De eros se deriva la palabra héroe, que era
aquél ser que realizaba hazanas extraordinarias en su
condicién de ser ordinario. Y ser héroes, afrontando
la propia realidad para superarla y trascenderla, es lo
propio de la idea del ser humano. iPromover la propia
humanidad y la de los demés, es el heroismo al que
estamos llamados hoy y siempre! ¢

_ -
’

ANDRES AGUIRRE MARTINEZ

Director General
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CARDIOPATIA ISQUEMICA

El infarto de miocardio, durante
muchos afios fue un diagnéstico poco
frecuente, pero tras la difusién de la
electrocardiografia clinica pasé a con-
siderarse una de las primeras causas de
muerte en muchos paises y Colombia
no es la excepcion.

2Qué es una

Cardiopatia isquémica?

Es la enfermedad ocasionada por
la arteriosclerosis de las arterias coro-
narias, es decir, las encargadas de pro-
porcionar sangre al musculo cardiaco
(miocardio). La arteriosclerosis corona-
ria es un proceso lento de formacién
de coldgeno y acumulacién de lipidos
(grasas) y células inflamatorias (linfoci-
tos). Estas fres causas provocan el es-
trechamiento (estenosis) de las arterias
coronarias y la obstruccién al flujo de
la sangre.

En los paises occidentales este
proceso empieza hacia la segunda dé-
cada de la vida. La arteriosclerosis es un
proceso generalizado, que puede mani-
festarse asimismo en el cerebro o en las

El color violeta
representa dafo y necrosis
del tejido cardiaco

La acumulacién de placa
en la arteria coronaria
bloguea el flujo de sangre
y oxigeno hacia el corazén

http://recursosparaeldeporte.blogspot.com

Hospital Pablo Tobén Uribe | En Familia

extremidades inferiores y que progresa
de forma clinicamente silente hasta la
cuarta década de la vida en el hombre
y unos diez afios mds tarde en la mujer.
Pero no presenta sintomas hasta que la
estenosis de la arteria coronaria se hace
tan grave que causa un desequilibrio en-
tre el aporte de oxigeno al miocardio y
sus necesidades. En este caso se produ-
ce una isquemia miocérdica (angina de
pecho estable) o una oclusién subita por
trombosis de la arteria, lo que provoca
una falta de oxigenacién del miocardio
que da lugar al sindrome coronario
agudo (angina inestable e infarto agu-
do de miocardio).

Las manifestaciones clinicas pue-
den ser agudas como la muerte stbita
o el dolor por isquemia aguda, pero en
una proporcién considerable de casos,
el infarto pasa clinicamente desaper-
cibido. En otras ocasiones, a pesar de
la presencia de dolor tipico, no existe
evidencia de infarto. En tales casos,
la supervivencia a medio plazo se ha-
lla también reducida, por lo que serd
igualmente necesario adoptar medidas
activas de prevencion.

Causas: La
enfermedad coro-
naria, la cual pro-
duce la cardiopatia
isquémica, es una
enfermedad  aso-
ciada a unos fac-
tores de riesgo no
modificables como
la edad, el géne-

ro o la herencia
y unos modifica-
bles que cuando

se controlan per-
miten prevenir de
forma significativa
la aparicién o pro-
gresion de la enfer-
medad, estos factores de riesgo estdn
relacionados directamente con los es-
tilos y habitos de vida. A continuaciéon
se relacionan los principales factores
de riesgo:

FADAM.

Factores de riesgo

principales modificables

1. Tabaquismo: Definido como el
consumo de al menos un cigarrillo du-
rante el Gltimo mes. Cuando se aban-
dona este hdbito, el riesgo de muerte
coronaria decrece en un 50% al cabo
de 2 afos y se aproxima al de los no
fumadores al cabo de 10 afos. Segun
la Asociacién Americana del Corazén,
mds de 400.000 estadounidenses mue-
ren cada afio de enfermedades relacio-
nadas con el tabaquismo.

2. Hipertensiéon arterial: Si la
presién sube por encima del limite
normal, que debe estar en 130/80 en
los adultos, se produce lo que deno-
minamos hipertensién arterial. Se tra-
ta de una enfermedad muy comdn en
todo el mundo que afecta a mds del
20 por ciento de los adultos entre 40 y
65 afos y casi al 50 por ciento de las
personas de mds de 65 afos. Uno de
sus mayores peligros es que se trata de
un mal silencioso. Usted puede tener
la tensién arterial elevada y no mostrar
sinfomas. De ahf la importancia de la
prevencién.

3. Colesterol elevado: Uno de
los principales factores de riesgo car-
diovascular es el colesterol elevado. A
menudo atribuimos su elevacién en la
sangre al colesterol que contienen los
alimentos que comemos, la causante
principal de ese aumento es la grasa
saturada que contienen éstos. (Lea cui-
dadosamente la informacién nutricional
que aparece en los envases, porque un
alimento que no contiene colesterol
puede contener grandes cantidades de
grasa saturada.) La materia grasa de
los productos lacteos, la grasa de la
carne roja y los aceites tropicales tales
como el aceite de coco son algunos de
los alimentos ricos en grasa saturada.
Cuando la sangre contiene demasia-
do colesterol LDL o “colesterol malo”,
este comienza a acumularse sobre las
paredes de las arterias formando una
placa e iniciando asi el proceso de la



enfermedad denominada arteriosclero-
sis. Cuando se acumula placa en las ar-
terias coronarias que riegan el corazén
y las obstruyen existe un mayor riesgo
de sufrir un ataque al corazén.

4. Diabetes: Los problemas del
corazén son la principal causa de
muerte entre diabéticos, especialmen-
te aquellos que sufren de diabetes del
adulto o tipo Il (ftambién denominada
«diabetes no insulinodependiente»). Si
usted sabe que sufre de diabetes, debe
ser controlado por un médico, porque
el buen control de los niveles de gluco-
sa (azUcar) en sangre puede reducir su
riesgo cardiovascular. Si cree que pue-
da tener diabetes pero no estd seguro,
consulte al médico quien le realizard los
andlisis correspondientes.

5. Obesidad y sobrepeso: La in-
vestigaciéon cientifica ha permitido es-
tablecer que el peso excesivo puede
elevar los niveles de colesterol total,
causar hipertensiéon y aumentar el ries-
go de enfermedad arterial coronaria.

6. Inactividad fisica: Las personas
inactivas tienen un mayor riesgo de su-
frir un ataque al corazén que las perso-
nas que hacen ejercicio regular. El ejer-
cicio quema calorias, ayuda a controlar
los niveles de colesterol y la diabetes, y
posiblemente disminuya la presién arte-
rial. El ejercicio mejora la capacidad de
respuesta al estrés del misculo cardia-
co y aumenta la distensibilidad de todas
las arterias.

Factores de riesgo

principales no modificables

1. Edad: Hombres mayores de 40
afios y mujeres mayores de 55 afios. Las
personas mayores tienen un mayor ries-
go de sufrir enfermedades del corazén.
Aproximadamente 4 de cada 5 muertes
debidas a una enfermedad cardiaca se
producen en personas mayores de 65
afos de edad.

2. Género: En general, los hom-
bres tienen un riesgo mayor que las mu-
jeres de sufrir un ataque al corazén. La
diferencia es menor cuando las muje-
res comienzan la menopausia, porque
las investigaciones demuestran que el
estrégeno, una de las hormonas feme-
ninas, ayuda a proteger a las mujeres
de las enfermedades del corazén. Pero
después de los 65 afios de edad, el ries-

go cardiovascular es aproximadamente
igual en hombres y mujeres cuando los
otros factores de riesgo son similares.

3. Herencia: Las enfermedades
del corazén suelen ser hereditarias.
Por ejemplo, si los padres o hermanos
padecieron de un problema cardiaco
o circulatorio antes de los 55 afios de
edad, la persona tiene un mayor ries-
go cardiovascular que alguien que no
tiene esos antecedentes familiares. Los
factores de riesgo tales como la hiper-
tensién, la diabetes y la obesidad tam-
bién pueden transmitirse de una gene-
racién a la siguiente.

4. Raza: Llos investigadores han
determinado que algunos tipos de en-
fermedades cardiovasculares son mds
comunes entre ciertos grupos racia-
les y étnicos. Por ejemplo, los estudios
demuestran que la raza negra sufre de
hipertensién mds grave y tienen un ma-
yor riesgo cardiovascular que la raza
blanca.

Factores
hormonas  sexuales,
orales, alcohol.

Los pacientes con mdltiples facto-
res de riesgo presentan el maximo riesgo
de padecer enfermedad obstructiva de
las arterias coronarias, y por tanto, mds
posibilidades de angina o infarto. El pe-
ligro es aln mayor en personas con el
llamado sindrome metabdlico, es decir,
asociaciéon de obesidad, diabetes, au-
mento del colesterol e hipertensién.

Sintomas: La angina de pecho es-
table es un sinftoma de dolor recurrente
en el térax debido a isquemia miocdr-
dica. Quienes la han sufrido la definen
con términos como opresién, tirantez,
qguemazén o hinchazén. Se localiza en
la zona del esternén, aunque puede
desplazarse a la mandibula, la gargan-
ta, el hombro, la espalda y el brazo o la
mufieca izquierdos. Suele durar entre 1
y 15 minutos.

El dolor de la angina se desenca-
dena tras el ejercicio fisico o las emo-
ciones y se alivia en pocos minutos con
reposo o nitroglicerina sublinlingual.
Suele empeorar en circunstancias como
anemia, hipertensién no controlada y
fiebre. Ademds, el tiempo frio, el con-
sumo de cigarrillos, la humedad o una
comida copiosa pueden incrementar la
intensidad y la frecuencia de los episo-
dios anginosos.

contribuyentes:  estrés,
anticonceptivos

Prondstico: El pronéstico es muy
variable, ya que depende de la exten-
sién de la enfermedad y lo que se haya
dafiado el misculo cardiaco por la mis-
ma. Existen enfermos que pueden estar
controlados sin presentar practicamente
sinfomas a otros que tienen una espe-
ranza de vida muy acortada. Los facto-
res que mds influyen en el pronéstico es
el buen o mal control de los factores de
riesgo coronario.

Tratamiento: Los pacientes con
angina de pecho deben controlar es-
trictamente factores de riesgo cardio-
vascular y seguir controles periddicos
para prevenir la aparicién de nuevos.
Dejar el tabaco, vigilar la hipertensién
y la diabetes, seguir una dieta baja en
colesterol y grasas, alcanzar un peso
corporal ideal, reducir el colesterol y
realizar ejercicio, son las principales
estrategias para disminuir el riesgo co-
ronario y disminuir la progresién de la
enfermedad.

Algunos pacientes con angina son
candidatos a tratamientos de revas-
cularizacién coronaria, que se puede
realizar mediante cirugia cardiaca de
derivacién (bypass) o por angioplastia
coronaria (con cateterismo). La eleccion
entre una u ofra depende de las carac-
teristicas de la enfermedad vy el criterio
del médico tratante, el cual siempre
cuenta con el apoyo del cardidlogo en
los casos en los que existan dudas. Este
tipo de procedimientos son realizados
en el Hospital Pablo Tobén Uribe, a tra-
vés de Cordial. JC

Adaptado de:
http://www.corazonesresponsables.org
http://www.fundaciondelcorazon.com

Visftanos en:
https://www.facebook.com/Corporacion.Cordial

f

Hospital Pablo Tobén Uribe | Mayo de 2012

http://blognutricion.com

5




iQué es DM&R?
Data Management and Reports/
Gestion de datos y Reportes

DM&R brinda eficiencia y agilidad en los procesos de administracién
de la informacién. Este médulo nuevo que disefia Enlace, ofrece herramientas
necesarias para la visualizaciéon y gestién de la informaciéon en tiempo real,
aumentando la capacidad de andlisis de alta precision y toma de decisiones.

Area de pardmetros: 2 - 3
entradas de informacion Modo de visualizacion a0 do imoresid
para generar el reporte cwadricula BTN
Ventajas:

Disminucién de recursos de impresion.

Informacién mds precisa, con disminucién de errores
sin recurrir al procesamiento manual.

Agilidad e independencia para generar informacién.
Integracién de informacién clinica y administrativa.

Facil consulta de la informacién en diferentes modos
de visualizacién.

Exportaciones bajo diferentes formatos:
Excel, Word texto, pdf, html.

Envio de reportes por correo electrénico.

~—_ 4 Permite hacer operaciones en el reporte generado y realizar
uno nuevo a partir de otro existente.

6 Hospital Pablo Tobén Uribe | En Familia
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PASATIEMPOS

Diviértete encontrando algunos médulos y ventajas
sobre nuestro Sistema Integrado de Informacién,

Enlace, encuentra ademds una descripcién de cada
uno de ellos.

procesos asistenciales y admi-
nistrativos.

[ IN|IN|JO|[I |C|[A|R|U|[T|C|[A|[F|[B]|I L I M| O
MIC[D|T|A|M]|P]|EI|F I {C|lE|L|M|]I [C|D|O]|B
Cl|J|JA[B|A[H|IN[C|O|H|B|[R|C|[IT|NJA|O|V]|N
AlH|] T |IN|T|E|G|IR|A|[C]|I |OIN|[P[D[M|[T{|I |[D
G|ID|[T|NJ|Y]|E]|F I | C || EIN|C| I |[|A|B|[G|D|I
| I'|A|S|[T|R|A[I I |A|F | T([L[R]|I I {O|M|GC
LIF]C| I [O|S|C|S|T|C|B I TH]|&|N]JO|C]|L |
| E[R|R|H|JE|[S|W[C|T|B]|JUIE I T{G|U([V|T
DI(R|C|H|E|[N|N|JU[Y|A|Y[D|O|M|[Z]|L|D|G]|A
A|lE|B|]Y|C]|E MR | X|J EJIA|IDIM|&|R|O]|L
DINJ|A|F I'IDIUJE[M|Q[U]|JA|O|R[V|UI[E]|HI|]I
I 1TC|R|B[H|R[P|B|fIT|JU[S|M[Y]|Y[B|A[N]|F|Z
AlIT|]T|T|IM|O|[D|E N[V [T | R|IB[F I S|{J[A
XIA[N|H|[R|D|[I |IN|[G|IM[D|C|O|A|[A|N|[B]|A|C
| FIG|E|E|C|[O|IN[R|E[D|O|M|N|Z|[N[Y|N/|]I
N|O[T|R|JA|JU|&|T|Z|D]|I I IM[D|R|T|C]|C]|O
T{N[M|A|B|I|[D|E|A|U|F|A|O|[N]|Z|U|P|O|N
[ IN|JT|N[H|E|[R|[R|A|M]|I EIN|T|A|[T|K|[F]S
1. Caja y Bancos: médulo ad- Facturacion:  aplicativo  por
ministrativo donde el cierre de medio del cual se oficializa el
caja se realizard por el mismo cobro a los diferentes asegu-
usuario, y se podrd realizar en- radores de los servicios pres-
tregas parciales o totales del tados a los pacientes.
dinero recaudado a la caja
general de Tesoreria. Agilidad: evitar reprocesos,
para obtener mayor eficiencia
2. Integracién: se unifican los y eficacia en todos los proce-

sos del Hospital.

Enlace

Interoperabilidad:  mecanis-
mo por el cual se comunican
los diferentes sistemas de
informacién existentes tales
como RIS, LIS, EMR, equipos
médicos, a través de estdn-
dares internacionales.

Herramienta: Enlace es una
herramienta de trabajo que
busca mejorar la calidad, la
seguridad y la oportunidad
del servicio al paciente y sus
familiares.

Diferencia: innovacién, cam-
bio y un instrumento de mejo-
ramiento hacia la excelencia.

Digitalizacién: pasar de una
ejecucién manual a realizar
los procesos a través del sis-
tema obteniendo informacién
en linea.

Cambio: nuevo sistema, nue-
va forma de hacer las cosas.

Ordenes: médulo clinico que
permite generar 6rdenes mé-
dicas.

. Moderno: con Enlace el Hos-

pital obtendrd un nuevo mo-
delo enfocado a la asistencia
del paciente.

DM&R: médulo a través del
cual se genera informacién en
tiempo real.

Eficiencia: se ofrece un mejor
servicio de atencién a los pa-
cientes, familiares y clientes.

Hospital Pablo Tobén Uribe | Mayo de 2012




Hospital seguro

Medicamentos
FALSIFICADOS

Y ADULTERADOS

La falsificacién y adulteracién de me-
dicamentos, es parte de un fendémeno
amplio y creciente que se caracteriza
principalmente por el incumplimiento
de las condiciones de calidad, segu-
ridad y eficacia de los mismos.

En los paises en via de desarrollo, esta
actividad fraudulenta se concentraba
en los medicamentos utilizados para
combatir enfermedades potencial-
mente mortales, como la malaria, la
tuberculosis el VIH/SIDA, entre otros.
Se trata de un fenémeno en expan-
sién, pues cada vez hay mds medica-
mentos falsificados o adulterados.

8 Hospital Pablo Tobdn Uribe | En Familia




Es importante tener presente que tanto la
falsificacion como la adulteracién, son ac-
tividades graves y que el consumo de estos
medicamentos que no cumplen con las nor-
mas establecidas ponen en peligro la vida,
conducen al fracaso terapéutico o a la fér-
maco resistencia; es por esto que debemos
prestar mucha atencién al momento de ad-
quirir medicamentos y asi evitar un desenlace
desfavorable.

De acuerdo a lo anterior, es de vital
importancia que usted como paciente,
aprenda a reconocer los siguientes as-
pectos y asi pueda contrarrestar esta
actividad ilicita y perjudicial para su
salud:

1. Siempre adquiera los medicamentos en
establecimientos reconocidos y autoriza-
dos.

2. Verifique que cuente con lote, fecha de
vencimiento y registro sanitario otorgado

por el INVIMA.

3. No acepte medicamentos que se encuen-
tren en mal estado, visiblemente deterio-
rados o con el sello de seguridad abierto.

4. Ante cualquier duda, mejor absténgase de
adquirirlo.

5. Siempre que lo requiera, busque asesoria
de su médico o del quimico farmacéutico,
quienes le dardn las indicaciones perti-
nentes.

Hospital seguro

Definiciones:

es aquella sustancia
que hace que un medicamento cumpla
con su actividad farmacolégica.

esta actividad involucra
aquellos procesos en los cuales se modi-
fica la composicién de los medicamen-
tos, por ejemplo, adicionando sustancias
no permitidas, o peor aun, alterando el
contenido de los principios activos, ha-
ciendo que de esta manera, la formu-
lacién no corresponda a la legalmente
autorizada.

hace referencia princi-
palmente a aquellos medicamentos que
han sido elaborados en establecimientos
no autorizados y que adicionalmente no
cumplen con las caracteristicas de ca-
lidad requeridas, ademds cuentan con
envases o efiquetas que presentan de
manera deliberada, informacién que no
es real.

Autor: Sergio de JesUs Sudrez Garcia,
Quimico farmacéutico.
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'+ 5 DE MAYO:

DIA MUNDIAL PARA LA HIGIENE
DE MANOS, jUNETE!

El 5 de mayo celebramos el dia mundial de la Estra-  En el Hospital Pablo Tobén Uribe nos hemos
tegia Atencién Limpia es Atencién Segura, que busca  propuesto alcanzar un cumplimiento con la
aumentar el cumplimiento con la higiene de manos 'y higiene de manos del 90%. Esto es tarea y
de esta forma disminuir las infecciones asociadas a la  responsabilidad de todos. ¢

atencién en salud (IAAS).

Cumplimiento a la higiene de manos
2011 - 2012 |

Usted puede ayudar a evitarlas realizando buenas
practicas en control de infecciones, de las cuales la

Higiene de Manos es la mds costo-efectiva y facil. 100

91.91
Una parte muy importante de nuestra misién en el 83708325 g0 852
Hospital es garantizar el ambiente mds seguro para 80 e
cada uno de Ustedes y de nuestros pacientes. Esta-
mos comprometidos con proveerle herramientas que
le permitan mejorar su cumplimiento con la higiene de
manos y proveer un cuidado con alto nivel de calidad.

75.76

74477379
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Ademds en esta fecha lanzamos la campafia “PARE,  Autores: Doctora Andrea Victoria Restrepo Gouzy,

PIENSE Y ACTUE”, con los objetivos de: Infectéloga pediatra y Ménica Patricia Valderrama,
Enfermera Comité de Prevencién de Infecciones.

> Generar conciencia sobre la importancia de la hi-

giene de manos en los coloborodores, pacientes y Queremos compartir con ustedes la publicacién en la pagina
cuidadores. web de la estrategia “Atencién Limpia es Atencién Segura” de
la OMS sobre nuestra experiencia en higiene de manos en el
Hospital. Ademds queremos hacer un reconocimiento a todos
> Identificar las barreras que nos impiden realizar | los integrantes de la familia HPTU, esto logro es de todos.
una adecuada higiene de manos.
El siguiente es el link para llegar directamente:

. . [ www.hptu.org.co/hptu/publicaciones
=>» Eliminar las barreras identificadas. http://www.who.int/gpsc/5may/share/case_studies/en/index.html

] O Hospital Pablo Tobdn Uribe | En Familia
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El Hospital te acompaia desde el principio
de tu embarazo. Es importante saber que
estds embarazada porque queremos cuidarte
y tener en cuenta tu condicién y necesidades.
Reporta en Salud Ocupacional tu estado en
cuanto lo conozcas.

Puedes comunicar la buena noticia

de tu embarazo a Salud Ocupacional
en la ext. 2194 o en el correo electrénico
secretariasaludocupacional@hptu.org.co

EL HOSPITAL CON ALMA

\) PabloTobénUribe



Crecemos porque creemos

Ceremonia de entrega de drboles
a la comunidad

El dia 20 de abril el Hospital Pablo Tobén
Uribe realizé la ceremonia de entrega de los
arboles trasplantados a la comunidad.

La ceremonia comenzé a las 9:00 a.m. en
la carrera 79 Porteria Norte del Hospital, a
la que asistieron las Directivas y colabora-
dores del Hospital, también nos acompané
Alejandro en representacién de los vecinos
del Hospital quién junto con nuestro Director
Andrés Aguirre Martinez entregé el drbol a
la Comunidad.

A las 10:00 a.m. llegaron con el arbol, al
parque Lineal la Quintana, donde se encon-
traba la comunidad reunida para recibir con
gratitud a su nuevo integrante que les brin-
dard sombra, paisaje y oxigeno.

El Hospital Pablo Tobén Uribe ha trasplan-
tado a hoy 45 d&rboles de las especies Va-
rasanta, Guayacdn Rosado, Guayacdn de
Manizales, Oiti, Pino Colombiano, Palma
Abanico de California, Almendro, Palma
Corozo, Flor de Reina, Palma Robelén, Pal-
ma Real de Cuba, Cdmbulo, Cerezos del
Gobernador, Suribio, Confite, Totumo, Chir-
lobirlo en el Hospital y sus alrededores como
parque lineal de la Quintana, Urbanizacién
Villa Rica, La CIB entre otros. Esto debido
al nuevo Complejo Hospitalario que estd
en construccién y que contard con una torre
nueva de 15 pisos.

Durante la ceremonia se entregd a la co-
munidad vecina una planta que representa
los drboles que resembrard el Hospital por
la tala para la construccién del proyecto. El
Hospital resembrard por cada darbol talado  Comienza la ceremonia de trasplate simbélico

4, esto corresponde a un 33% MAS gue lo  de drboles a la comunidad con el acompafamiento
solicitado por la autoridad ambiental. de Directivos, colaboradores del Hospital y la comunidad.

an

] 2 Hospital Pablo Tobén Uribe | En Familia
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Transportando el drbol

Crecemos porque creemos
hacia el parque lineal La Quintana.

Hospital Pablo Tobén Uribe | Mayo de 2012

de la Corporacién Cérdoba Viva
ayudando al equipo de trasplante
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El pasado 22 de abril se ce-
lebré el dia de la tierra. Para
conmemorar este dia quisimos
difundir a la comunidad duran-
te la misa el proyecto Complejo
Hospitalario que contard con
una nueva torre de 15 pisos.
Se entregd a cada familia que
asistié a la misa una planta en
representacién de los drboles
que sembrard el Hospital; por
cada érbol talado para la cons-
truccién de la torre el Hospital
sembrara 4 que representan un
33% mds de lo exigido por la
autoridad ambiental, también
se les conté de los 45 trasplan-
tes que realizé el Hospital a la

comunidad aledafa. JO*

Hospital Pablo Tobén Uribe | En Familia




Nuestra filosofia

NUESTRO ALBUM: una filosofia puesta en accién

El intercambio de ldminas, los cara-
melos escasos, el rumor de los pre-
mios, las preguntas de conocimiento
del album, el cambio de repetidas,
el trabajo en equipo... todos estos
factores se han apoderado del Hos-
pital en las Gltimas semanas.

El album: una filosofia puesta en
accién, una estrategia de reinduc-
cién que nos ha permitido recrear,
recordar, aprender e integrarnos
con todas las dreas de trabajo.

iYa estamos en la etapa final!
Pronto conoceremos los ganadores.

Por eso, es importante que recuer-
des y conozcas:

- El control de ldminas es tu clave
para la final. No lo debes votar
ni perder.

- El control debe estar sustentado
con el lbum completo.

- Si presentas tus certificados de
induccioén virtual podrds obtener
|dminas adicionales.

- Hasta la ¢ltima semana llegan
|[dminas nuevas. No te desani-
mes, todos tienen oportunidad.

EL CIERRE

Para la premiacién de los ganado-
res, conoce el proceso:

1. Todas las personas que llenen
el élbum, tienen posibilidad de
ganar.

2. En el primer piso frente al pues-
to de entrada a la parte admi-
nistrativa, (donde Hermis) se en-
cuentra ubicada una urna. Alli
se depositan todos los controles
de ldminas llenos.

3. El dia de la premiacién serd
en vivo y en directo, tendremos
mds de un ganador, Animate.

4. No olvides leer, aprender y co-
nocer todos los médulos del &l-
bum. Serdn tu clave en la final.

5. Apéyate de las trivias que se
envian todas las semanas, pues
permiten que conozcas jugando
la informacién del dlbum. En
ellas también hay ganadores.

Para ganar no sélo basta llenar el
album, debes entregar el control de
|dminas en la urna ubicada en el
primer piso y responder a las pre-
guntas que realizaremos el dia de
la premiacion.

iNo lo olvides!

LOS PREMIOS

Los premios se obtendran de los
controles de ldminas depositados
en la urna. Si tu control es el gana-
dor debes mostrar el &lbum, cons-
tatando el tenerlo lleno.

4 grandes premios se entregardn el
dia de cierre:

2> 1 lpad.

- 1 Televisor LCD.

> 1 Mini portétil.

- 1 Cdmara fotogrdfica.

Estos premios son adicionales a los
que ya se han entregado a los ga-
nadores de las frivias, a los que han
entregado certificado de induccién
virtual y a las léminas que has re-
cibido por contestar las preguntas
acertadamente acerca del Hospital.

El Hospital donde trabajamos ha
sido hecho a mano, recordar es vivir,
y sin su compromiso, esta actividad
no hubiera logrado los resultados
que hoy obtenemos. Muchas gracias
a todos por su participacién.

Hospital Pablo Tobén Uribe | Mayo de 2012
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Rendicién de cuentas

16

==| Informe de resu

tados

e El martes 10 de abril tuvimos la oportunidad de asistir a
A la rendicién de cuentas de la Corporacién San Pablo y el
Hospital Pablo Tobén Uribe, en el Country Club Ejecutivos,

dirigida a los amigos y a la comunidad en general.

.........

.........

Nuestro director, Doctor Andrés Aguirre Martinez,

compartié los principales logros y proyectos de nuestro Hospital.

Hospital Pablo Tobén Uribe | En Familia



Rendicién de cuentas

Dentro de este espacio se entregd la Orden del Buen
Servidor, que reconoce el compromiso, generosidad y
espiritu solidario de destacados amigos y colaborado-
res de nuestro Hospital.

El doctor Héctor Arango Gaviria, como Director ejecutivo Silvia Elena Zapata Lépez, Jefe de la Divisién Paramédica,
de la Corporacién San Pablo, presenté su informe. recibié la Orden del Buen Servidor.

German Jaramillo Olano, ex miembro de la Junta Directi-
va del Hospital. En su representacién recibieron la Orden
del Buen Servidor sus hijas Ana Alicia y Beatriz.

Compartimos agradables momentos. Fundacién Sofia Pérez de Soto, institucién Benefactora de
grandes proyectos de nuestro Hospital. Recibié la Orden
del Buen Servidor Lina Maria Botero Ospina, Directora
Ejecutiva.

Hospital Pablo Tobén Uribe | Mayo de 2012 ] 7



Unidad de Investigaciones

SFESTIMONIO

18

NUestra invitada

MARIA ELVIA MEJIA es paciente de nuestra Uni-
dad de Investigaciones hace 13 meses. Ella par-
ticipa en la investigacion que adelantamos en
artritis reumatoidea.

Al ver esta mama de tres, abuela de seis y bis-
abuela de dos llena de energia y vitalidad, es
dificil imaginarla padeciendo dolores y con limi-
taciéon en su movilidad.

Hospital Pablo Tobén Uribe | En Familia

LOS DOLORES

Pero asi empieza la historia de dofia Ma-
ria Elvia; recordando el dolor que hace
mds de un afo empezd a sentir: primero
los hombros, luego los codos, después los
dedos, las rodillas y por ¢ltimo las plan-
tas de sus pies hinchadas. Fue entonces
cuando comenzé el carrusel de consultas,
donde diferentes médicos, a diversas ins-
tituciones de la ciudad pero su situacion
no mejoraba.



Su hijo menor, preocupado por la situacién de
su madre empezd a investigar sobre el tema vy
concluyé que en el Hospital Pablo Tobén Uribe,
se encontraban los mejores reumatélogos vy le
dijo “madre vamos a ver qué pueden hacer por

Usted”.

LA CITA EN EL HOSPITAL
PABLO TOBON URIBE

Dofa Maria Elvia llegé a cita con el Dr. Javier
Dario Mdrquez y fue entonces, cuando por pri-
mera vez desde que empezaron sus dolores escu-
ché que tenia artritis y podia ser tratada; ademds
el Doctor Mdarquez la invité a participar en una
investigacién sobre esta enfermedad, siempre
que cumpliera los requisitos exigidos. Dofia Ma-
ria Elvia recuerda con emocién “El dia de la cita
lloraba de dolor en los pies, los tenia hinchados,
el doctor me mandé un medicamento y ese mis-
mo dia por primera vez en seis meses senti que
no tenia dolor”.

LA UNIDAD
DE INVESTIGACIONES

“Cuando me dijeron por primera vez que hiciera
parte de una investigacién senti susto, pero me
explicaron muy bien en qué consistia mi partici-
pacién” recuerda dofia Maria Elvia, quien agre-
ga “Me contemplan, me mandan a recoger a la
casa, me llevan de regreso, todos son maravillo-
sos, Dios los bendiga”.

Nos cuenta ademds que le hicieron muchos exd-
menes, pero no tuvo que pagar ninguno y a partir
de los exdmenes le mandaron un tratamiento por
dos afos, y tiene controles cada mes, donde es
revisada por uno de los reumatélogos que parti-
cipan en la investigacion (Dr. Luis Fernando Pinto
y Dr. Javier Dario Mérquez) “y entonces me man-
dan exdmenes, desayuno acd y me hacen poner
un medicamento, reposo un rato y me envian
para la casa con un medicamento que tomo cada
ocho dias”, nos cuenta feliz nuestra invitada.

Unidad de Investigaciones

LA NUEVA VIDA

“En estos 13 meses ha sido maravilloso, soy otra,
me ha mejorado la vida notablemente, ando la
calle, hago mis cosas, antes no podia moverme
porque el dolor no me dejaba. Mis manos eran
hinchadas, no podia ni moverlas” asf resume esta
paciente los cambios que ha tenido gracias al
tratamiento.

Lo que mds valora es la independencia, poder
hacer sus cosas, levantarse, bafarse, organizar
la cama, no depender de nadie, contemplar a su
familia, ir a misa y a los grupos de la 3% edad.
“Soy una mamd contemplada y contempladora”.

CONCLUSIONES

“A ojo cerrado recomiendo a la Unidad de In-
vestigaciones, es maravillosa yo fui bendecida
por el Seror al cumplir los requisitos de la in-
vestigacién. Es un premio de Dios; ademds el
personal de la Unidad es maravilloso, todas
muy queridos, las nifias que atienden abajo
en Cancerologia donde me aplican el medica-
mentos comparten conmigo (...) del Hospital
me enamoré”.

Y dofa Maria Elvia concluye con un mensaje
para nuestros lectores “Lo primero es la salud y
les aconsejo a todos los que estén con este pro-
blema y puedan acceder a una investigacién,
que llamen o vengan al 9° piso a la Unidad

o

y les dardn la informacién que necesiten”. JJ°

“Me contemplan, me mandan

a recoger a la casa, me llevan

de regreso, todos son maravillosos,
Dios los bendiga”

Hospital Pablo Tobén Uribe | Mayo de 2012
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De interés
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Publicaciones de nuestros colaboradores

TITULO DEL ARTICULO:

. . ., . . MEDICINA &
Concordancia entre la determinacién de anticuerpos antinucleares LABORATORIO
por inmunofluorescencia e inmunoensayo lineal.

Autores:

Benitez CP, Rincén OL (1), Quintero JC, Aristizdbal BH. (2)
Revista:

Medicina & Laboratorio

2011;17(7-8):247-262

Hipervinculo de la revista:
http://www.edimeco.com/ws/medicina-a-laboratorio

TITULO DEL ARTICULO:

Caracteristicas operativas de las Pruebas de reaccién en cadena de la polimerasa
en tiempo real y la Amplificacién isotérmica mediada por Asas en la deteccion

de tuberculosis pulmonar. Una revisién sistemdtica.

Autores:
Serna GJ, Aristizdbal BH. (2) MEDICINA UPB
Revista:

Medicina UPB

Ene-Jun 201130(1):36-47

Hipervinculo de la revista:
http://revistas.upb.edu.co/index.php/Medicina

TITULO DEL ARTICULO:

Caracteristicas operativas de las Pruebas de reaccién en cadena de la polimerasa
en tiempo real y la Amplificacién isotérmica mediada por Asas en la deteccion

de tuberculosis pulmonar. Una revisién sistemdtica.

Autores:

Serna GJ, Aristizabal BH. (2)

Revista:
Medicina UPB
30(1): 36-47 MEDICINA U.P.B.

Hipervinculo de la revista:
http://revistas.upb.edu.co/index.php/Medicina

(1) Olga Lucia Rincén. Bacteriéloga
(2) Beatriz Helena Aristizdbal. Bidloga Molecular
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Le invitamos a participar o st aloTobén U
en nuestras investigaciones o o adicomontoy Jucones
Si Usted, un familiar o un conocido estén interesados para el tratamiento de las siguientes

en participar en alguna de nuestras investigaciones, enfermedades:
comuniquese con:

) . - Artritis reumatoide
Unidad de Investigaciones S C q )
Calle 78 B No. 69-240 ancer de prostata y mama
Noveno Piso - Ala norte -> COIiﬁS ulcero’rivo

Teléfono: 360 4788 Opcién 5 i i
Fox. 445 9758 - Diabetes mellitus

Teléfono celular: 314 783 2375 - Falla cardiaca

O Correo electrénico: — Lupus eritematoso sistémico
ﬁ investigaciones@hptu.org.co
Pégina web: iRecuerde, SU PARTICIPACION

EL HOSPITAL CON ALMA http://www.hptu.org.co/investigacionescomunidad/

PabloTobénUribe Medellin-Colombia ES IMPORTANTE
para obtener los mejores resultados

y Usted puede beneficiarse!

Abril 2012

o EL HOSPITAL CON ALMA

PabloTobénUribe



CUMPLEANOS
MAYO
1

Diana Marcela Pino Palacio
Enfermera
Marisol Bedoya Arias

Jefe departamento de gestion
de informacién clinica

2

Arleida Figueroa Carvajal
Auxiliar de enfermeria

Camilo Alberto Pérez Mejia
Médico psiquiatra

Gustavo Alberto Pinto Solano
Médico internista

Maria Clara Castro Restrepo
Analista juridica

Maria Gonzélez Forero
Médica general

con enfrenamiento

en medicina nuclear

Natalia Eugenia Jaramillo
Ramirez
Auxiliar de enfermeria

Natalia Patricia Londofio
Giraldo
Enfermera

Sandra Marcela Bustamante
Soto
Regente de farmacia

3

Alvaro Villegas Calle
Médico ortopedista

Heidy Brigitte Acosta Plata
Enfermera

Lucy Janeth Moreno Jiménez
Enfermera

Mercedes Lucia Giraldo Vasco
Tecnéloga en imdgenes
diagnésticas

Ruth Maria Eraso Garnica
Médica pediatra reumatéloga

Susan Consuelo Salazar
Peldez
Enfermera

4

Claudia Patricia Ossa Bedoya
Enfermera

Verénica Ospina Echavarria
Auxiliar de enfermeria

5

Adriana Blandén Castaiio
Auxiliar de enfermeria

Liliana Maria Angel Martinez
Auxiliar de admisiones

6

Alba Rocio Monsalve Tobén
Secretaria auxiliar

Diego Miguel Celis Mejia
Médico internista neumélogo

Novedades laborales

Lucina Machado Lépez
Ausxiliar de enfermeria

Mussatye Elorza Parra
Médica pediatra
subespecialista en cuidados
intensivos

7

Claudia Patricia Serna Garcés
Ayudante de servicios

Eduardo Arturo Gonzélez Rios
Médico ortopedista

Juan Fernando Usuga Urrego
Ayudante revisor cuentas

Leidy Carolina Londofio Rios
Auxiliar de enfermeria

8

Alexandra Milena Morales
Holguin

Ayudante nutricién

y dietética Il

Héctor Zuluaga Castellanos
Jefe departamento consulta
exfterna institucional y privado

Ivan Fernando Arroyave del
Rio

Médico ortopedista

Johana Gisela Vasquez
Villafane

Ausxiliar de enfermeria

José Alejandro Marin Posada

Coordinador
de Responsabilidad Social

Lina Marcela Suédrez Castrillén
Auxiliar de enfermeria

Natalia Margarita Hachi Pérez
Ausxiliar apoyo al usuario

9

Clara Lucia Marin Mufioz
Auxiliar de enfermeria

David Alberto Baena Valencia
Ausxiliar apoyo al usuario
Estefania Sénchez Alvarez
Ayudante administrativa

Ludy Yaneth Correa Correa
Auxiliar de enfermeria

10

Gustavo Adolfo Gutiérrez Soto
Jefe departamento
de mejoramiento

Katherine Cafas Ortiz
Secretaria apoyo logistico
de mercadeo

Maria Esmeralda Rivera
Perdomo

Profesional en terapia
ocupacional

Yésica Natalia Duarte Trujillo
Secretaria auxiliar

1

Carolina Rios Mora
Auxiliar de enfermeria
en laboratorio

Juliana Estella Acosta Mira
Enfermera en interventoria

Hospital Pablo Tobén Uribe | En Familia

Maria Denis Flérez Taborda
Tecnbloga imdgenes
diagndsticas y Pet

12

Adriana Marfa Catafio Toro
Auxiliar de enfermeria

Ana Maria Zapata Quintero
Ayudante de servicios

Claudia Marfa Jaramillo
Herrera
Auxiliar de enfermeria

Dora Yaneth Pérez Lopez
Auxiliar revisor de cuentas

Elizabeth Zapata Idérraga
Enfermera

Natalia Diaz Ospina
Ausxiliar de enfermeria

Paola Andrea Ochoa Montoya
Analista lider en desarrollo

Yésica Maria Yepes
Ausxiliar de enfermeria

Yurany Molina Alvarez
Ausxiliar de enfermeria

13

Andrés Felipe Valencia
Quintero

Quimico farmacéutico
preparacién magistrales
estériles

Beridiana Montoya
Ausxiliar de enfermeria

Catalina Montes Ospina
Ausxiliar de enfermeria

Ginette Gisela Usma Restrepo
Aprendiz en efapa lectiva

Ménica Ledezma Morales
Quimica farmacéutica soporte
clinica anticoagulacién

Sonia Emilsen Garcia Marin
Secretaria auxiliar

Vanexa Juliette Sénchez
Chalarca
Auxiliar de enfermerfa

14

Adriana Patricia Salcedo Ortiz
Auxiliar de enfermeria

Andrés Santiago Aristizdbal
Gémez
Meédico general de planta

Beatriz Osorno Agudelo
Secretaria de divisién
planeacién

Diego Alejandro Montes
Sepulveda

Tecnélogo en imdgenes
diagndsticas

Gloria Isabel Jerez Villada
Ausxiliar de enfermeria

Jaime Alberto Londofio
Restrepo

Médico ortopedista
especialista en cirugia
de mano

Jeny Alexandra Gonzdlez
Arboleda

Ausxiliar de servicios
farmacéuticos

Jéssica Brigitte Rodriguez
Carvajal
Auxiliar de enfermeria

Kelly Yojana Rendén Gallego
Ausxiliar de enfermeria

Lorena Albany Gémez
Quintero
Enfermera

Mirelys Herrera Lépez
Auxiliar de cartera

Victor Hugo Escobar Botero
Auxiliar de enfermeria

Yuliana Olarte Castrillén
Auxiliar de enfermeria

15

Alejandra Valencia Vargas
Gestor de la informacién

clinica

Catalina Befancur Duque

Estudiante de préctica

Fabidn Juliao Bafos
Médico internista
gastroenterélogo clinico

Jorge Alberfo Restrepo Sierra
Analista de sistemas

Juan Carlos Amaya Casallas
Médico gestion clinica
Natalia Eugenia Herndndez
Montoya

Enfermera

Sindy Vanessa Castafieda
Buitrago
Auxiliar de enfermerfa

Sindy Yurani Osorio Franco
Ausxiliar de enfermeria

16

Angela Maria Cardona
Gallego

Médica pediatra especialista
en neumologia pedidtrica

Diana Yasmin Copete Lépez
Enfermera especialista
para comité de infecciones

Elizabeth Garcia Ardila
Secretaria auxiliar

Gloria Patricia Herrera Sierra
Ausxiliar de enfermeria

Lina Marcela Montoya
Agudelo

Gestor de la informacion
clinica

Rosalba Castafio Arango
Auxiliar de enfermeria

17

Alejandra Gutiérrez Roa
Médica general de planta

Marfa Camila Corrales
Restrepo
Ausxiliar de enfermeria

Nini Joana Montes Duque
Ausxiliar de enfermeria

18

Catalina Vélez Echeverri
Médica pediatra nefréloga

Gloria Lucia Medina Gallego
Médica auditora

John Fredy Salazar Hurtado
Ayudante centro
de documentos

19

Jorge Hugo Ramirez Zuluaga
Meédico cirujano pléstico
Leonardo Fabio Moreno
Gémez

Médico neurdlogo

Lilibeth Alejandra Ramirez
Alvarez
Auxiliar apoyo al usuario

Mauricio Andrés Alzate Arias
Médico internista

Natalia Andrea Arboleda Arias
Médica general de planta

20

Carolina Garzén Ruiz
Estudiante de prdctica

Erika Maria Mufioz Osorio
Tecnéloga en imégenes
diagnésticas -intervencionismo

Luisa Fernanda Salgado
Hernandez
Aprendiz en efapa lectiva

Omar Fredy Buriticé Henao
Médico Neurélogo

21

Beatriz Eugenia Pineda Arriefa
Médica radioterapeuta

Diana Isabel Naranjo Cano
Ayudante de servicios

Liliana Maria Vélez Rios
Tecnéloga en imdgenes
diagnésticas en la seccion
de radioterapia

Luz Elena Pérez Gutiérrez
Enfermera en historia clinica

Luz Enith Ocampo Caro
Auxiliar de Enfermeria

Princis Dayana Marin Iral
Aprendiz en etapa lectiva

Sandra Milena Ruiz Mufioz
Enfermera
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Angela Patricia Estrada
Naranjo
Bacterisloga

Jorge Andrés Giraldo Restrepo
Médico urgentélogo

Kelly Catalina Garcia Taborda
Ausxiliar apoyo salud
ocupacional

Martha Catalina Melo Arango
Meédica radisloga |

Yuliana Andrea Rodriguez
Aguilar

Enfermera
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Juan Guillermo Barreneche
Ospina

Ingeniero biomédico

Laidy Johana Ruiz Rincén
Enfermera



Luis Felipe Naquira Escobar
Médico ortopedista
especialista en cirugia

de mano

Santiago Andrei Montfoya
Munera
Auxiliar de enfermeria

Yamile Andrea Castrillén Vélez
Tecnéloga en imdgenes
diagnésticas

24

Kimberley Morley Marin Mazo
Ayudante de servicios

Leidy Johana Giraldo Restrepo
Auxiliar de enfermeria

Paula Andrea Mejia Manera
Aprendiz en efapa lectiva

25

Catalina Ortiz Piedrahita
Médica pediatra

Lorena Ivone Garcia Sierra
Auxiliar gestion

de la informacién

Luisa Fernanda Cardona
Lopera

Auxiliar de enfermeria
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Angela Patricia Jiménez
Giraldo
Auxiliar de enfermeria

Jhon Fredy Vargas Carmona
Ayudante de servicios
farmacéuticos |

Marlon Andrés Ochoa
Castano
Ayudante de servicios

Nelly Maria Mena Padilla
Enfermera

Paola Andrea Holguin Morelo
Auxiliar de enfermeria

27

Carlos Oliver Valderrama
Molina
Jefe seccién ortopedia

Edison Andrés Vélez Ramirez
Técnico en
telecomunicaciones

Harry Abadia Guzmdn
Cirujano general

con subespecialidad
en frasplante renal

Natalia Escobar Seguro
Auxiliar de enfermeria
Nora Delfi Usuga Yépez
Auxiliar de enfermeria

Norma Duque Osorio
Fisioterapeuta

28

Gildardo Alberto Agudelo
Sierra

Ayudante centro

de documentos

Nubia Zoraida Giraldo
Zapata
Secretaria auxiliar

Sandra Lucia Lopera Marin
Bacterisloga

29

Diana Catalina Cartagena
Garcia
Técnica en metrologia

30

Carolina Restrepo Sudrez
Auxiliar de enfermeria

Gloria Yaneth Gonzdlez
Ospina
Augxiliar de enfermeria

Zandi Viviana Bedoya Zapata
Ausxiliar de enfermeria

31

Angela Maria Caballero Roa
Ingeniera de procesos

Beatriz Elena Alzate Meneses
Enfermera

Ivan Fabricio Vega Gonzdlez
Médica nuclear en Pet Ct

Milena Patricia Pérez Sdnchez
Auxiliar apoyo al usuario

Oscar Hermilso Restrepo
Restrepo
Jefe seccién interventoria
y cartera

Paola Isabel Palacio Pineda
Augxiliar de enfermeria

FALLECIMIENTOS

Hacemos llegar nuestra
sentida voz de condolencia
a la familia de:

Nayive Cérdenas Zapata
Bacterisloga

por el fallecimiento de su
padre, Neptalf Cardenas

NACIMIENTOS

Damos la bienvenida a

los bebés que llegaron a
alegrar el hogar de nuestros
colaboradores:

Paola Andrea Urrego Londofio
Enfermera especialista para
cuidado critico

por la llegada de su hijo,
Jerénimo

Mauricio Estrada Castrillén
Meédico radiélogo |

por la llegada de su hija,
Amelia

Luz Adriana Palacio Restrepo
Fisioterapeuta

por la llegada de su hija,
Paulina

MATRIMONIOS

Le deseamos felicidad y
prosperidad en esta nueva
etapa de su vida a:

Maritza Astrid Zapata Lépez
Instrumentadora quirdrgica |l

10 de marzo 2012

Lina Marfa Alvarez Roa
Auxiliar de enfermeria

17 de marzo 2012

RETIROS

Agradecemos el tiempo
dedicado a nuestra
Institucion a:

Patricia Eugenia Estrada
Baena

Jefe departamento

de mejoramiento

Yésica Fernanda Arcila
Ceballos

Auxiliar de enfermeria

Luis Felipe Guzman Ruiz
Ingeniero biomédico

Olga Lucia Jaramillo Herrera
Ayudante de servicios

Robinson Pérez Echeverry
Bacteridlogo

Marta Isabel Prado Garcia
Enfermera

Marfa Fernanda Trujillo
Escobar
Médica pediatra

Emma Fernanda Vargas
Quintero
Ausxiliar de enfermeria

Camila Arboleda Jaramillo
Estudiante de préctica

Yudy Marcela Bonilla Gallego
Estudiante de prdctica

Angela Marfa Carvajal Ortega
Estudiante de préctica

Jessica Maria Chica Hoyos
Estudiante de préctica

Jhon Edison Cuervo Vanegas
Estudiante de préctica

Yurani Dévila Miranda
Estudiante de préctica

Osiris Marfa de La Rosa
Cardona
Aprendiz en efapa lectiva

Yudy Jimena Gallego Rojas
Estudiante de préctica

Natalia Andrea Garzén
Ramirez
Estudiante de practica

Natalia Milena Monsalve
Mejia

Estudiante de prdctica
Ménica Montoya Orozco
Estudiante de préctica

Carol Julieth Montoya Villegas
Estudiante de préctica

Jenny Restrepo Agudelo
Estudiante de préctica

Marisol Restrepo Cadavid
Estudiante de préctica

Dayhana Nallybe Salazar
Espinosa
Estudiante de préctica

Milena Silva Echavarria
Estudiante de prdctica

Cristian Camilo Tapias Zapata
Estudiante de practica

Novedades laborales

Noris Fainery Urrego Vélez
Estudiante de prdctica

Yamile Alejandra Valencia
Goémez
Estudiante de prdctica

Maria Teresa Garcia Vélez
Médica pediatra neonatéloga

Ana Katherina Serrano
Gayubo
Médica pediatra

Cristian David Jaramillo
Sepulveda
Ayudante de servicios

Carlos Eddison Sénchez
Londofo
Auxiliar de Facturacién

INGRESOS

Damos la bienvenida a la
familia Hospital Pablo Tobén
Uribe a:

Luis Anfbal Mendoza Sierra
Fisioterapeuta

Marfa Alejandra Brito Botero
Comunicadora proyecto
especial Enlace

Leidi Susana Moncada
Cardona

Tecnéloga en sisfemas
de informacién

Juberney Ciro Cérdenas
Ayudante de central
de preparaciones magistrales

Yuli Paola Bedoya Vésquez
Auxiliar de enfermeria
en laboratorio

Luz Edith Tovar Torres
Enfermera

Luz Aleida Osorio Vésquez
Ausxiliar de enfermeria

Laura Maria Gutiérrez Zapata
Ausxiliar de enfermeria

Yesenia Carmona Correa
Auxiliar de enfermeria

Sara Mesa Escobar
Comunicadora organizacional

Jhon Fredy Vargas Carmona
Ayudante de servicios
farmacéuticos

Catalina del Rio Cardefio
Secretaria auxiliar

Laura Marcela Manera
Sénchez
Ayudante de Servicios

Harrison Steeven Franco
Torres
Ayudante de servicios

Joaquin Ernesto Lopez Lara
Médico toxicélogo
Yenifer Llanos Montes

Auxiliar de enfermeria en
laboratorio

Lina Marcela Cadavid Alvarez
Médica radiéloga |

Henry Leonardo Murillo
Murillo
Ayudante de servicios

Leidy Carolina Montoya
Taborda
Estudiante de préctica

Sandra Yaneth Guzmadn
Norefa
Aprendiz en efapa lectiva

Diana Lizeth Zapata Gallego
Aprendiz en etapa lectiva

Cristina Giraldo Guzmén
Aprendiz en etapa lectiva

Yurany Vanessa Villa Céspedes
Aprendiz en efapa lectiva

Paula Marcela Delgado Berrio
Aprendiz en efapa lectiva

Ginette Gisela Usma Restrepo
Aprendiz en efapa lectiva

Johana Villa Ospina
Aprendiz en efapa lectiva

Luisa Fernanda Lopera
Montoya
Aprendiz en efapa lectiva

Lina Marcela Echavarria Asis
Aprendiz en etapa lectiva

Laura Miranda Marin
Aprendiz en etapa lectiva

Tatiana Gémez Tascon
Aprendiz en etapa lectiva

Fanny Martinez Machado
Aprendiz en etapa lectiva

Carolina Oviedo Mosquera
Aprendiz en efapa lectiva

Ana Cristina Herndndez
Herrera
Estudiante de préctica

Sergio Andrés Aguirre
Estudiante de prdctica

Marcela Villalobos Narvéez
Estudiante de préctica

Kevin Alexander Mufietén
Echeverry
Aprendiz en efapa lectiva

Deisy Carolina Chaverra
Cérdenas
Aprendiz en etapa lectiva

Angela Patricia Osorio
Grisales
Aprendiz en etapa lectiva

Liliana Alexandra Restrepo
Garcia
Enfermera

Santiago Antonio Flérez
Vanegas
Estudiante de prdctica

Kathleen Lanette Chavarria
Guzmaén
Estudiante de préctica

Yasmith Andrea Manosalva
Fajardo
Estudiante de practica

John Alexander Vésquez
Hincapié

Ayudante de central

de preparaciones magistrales

Yonathan Alexander Martinez
Serna
Ayudante de servicios

Fred Alexander Naranjo
Avristizdbal
Médico especialista en cirugia
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Desde la Capellania

Pascua: ||umudos (1 ser mejores...
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Hospital Pablo Tobén Uribe | En Familia
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En nuestro Hospital hemos vivido la cele-
bracién de la Pascua. Esta oportunidad
que la Iglesia nos ofrece de acercarnos
mds a Dios a través de la oracién, me-
ditacién de la Palabra Divina, obras de
caridad y vivencia de la Liturgia, se ha
tenido muy presente desde la capellania
de nuestra Institucién.

Los tiempos litdrgicos que la Iglesia nos
presenta para nuestro crecimiento espi-
ritual y nuestro acercamiento al Sefor,
son los medios que el creyente tiene para sentir
de manera muy cercana la presencia del Sefior.

La Cuaresma y la Semana Santa del afio 2012,
han sido una expresién maravillosa de la fe en
Nuestro Hospital.

Colaboradores, usuarios y visitantes han experi-
mentado la cercania de Dios, su amor y su mi-
sericordia a través de cada celebracién litdrgica.
Fueron momentos de oracién, meditacién y ver-
dadero recogimiento.

Ahora cuando estamos viviendo la Pascua es im-
portante que todos descubramos la presencia del
Sefor, que desde la vida espiritual que tenemos
en el Hospital, nos recuerda y nos impulsa para
ser mejores, mds comprometidos, mds genero-
sos, mds humanos y mds hermanos. Asi creyendo
cada dia mdés en el Sefor, teniendo una identidad
religiosa bien definida, mostraremos a todos no
simplemente con palabras sino con obras, lo que
en verdad significa el amor de Dios. 7¢

iFelices Pascuas!

Pbro. JAIME ALBERTO LOPEZ MONSALVE
Capellén



Medellin, 27 de abril de 2012

Doctor Andrés Aguirre Martinez
Director del Hospital Pablo Tobén Uribe

Apreciado Doctor:

Desde hace 25 afos he trabajado como Enfermera para el Hospital Pablo Tobén Uribe
el cual ha representado todo el tiempo de mi vida laboral; inicié como enfermera en
el Sexto Privado, luego en Cirugia y los Gltimos 18 afios en Programacién de Cirugia
con experiencias enriquecedoras y gratificantes, vivencias compartidas con jefes, com-
pafieros y colaboradores, ademds de angustias y desacierfos pero con amor profundo
de ayudar al paciente, su familia y a la Institucién. La gran experiencia adquirida, mi
crecimiento profesional y personal siempre me hardn recordarlos.

Me siento orgullosa de haber pertenecido a esta Institucién reconocida a nivel nacional
e infernacional por ser un Hospital con gran sentido humano, centrado siempre en el
cuidado del paciente y en el desarrollo tecnolégico, el cual permite asegurar una aten-
cién integral.

Hoy me despido de la familia Hospital Pablo Tobén Uribe expresando mis mds infinitos
agradecimientos por la confianza depositada para ejercer tan importante cargo y la
oportunidad brindada en este tiempo alcanzando asi grandes logros y aprendizajes.
Cierro este ciclo de mi vida con la satisfaccién del deber cumplido y con recuerdos que
siempre perdurarédn en mi memoria.

Mi afecto y gratitud al Hospital serén eternos.
Cordial saludo.

Atentamente
Ana Maria Arango Vdsquez
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Medellin, abril 16 de 2012

Doctor Andrés Aguirre Martinez
Director General
Hospital Pablo Tobén Uribe

Respetado Doctor

En nombre de mi familia y en el mio, quiero
agradecerle por la atencién que recibié mi pa-
dre, el sefor Luis Ernesto Rincén Amado, en el
Hospital.

Yo trabajo en el Hospital desde el afio 2000,
pero cuando uno tiene la oportunidad de cono-
cer el Hospital como paciente o como familiar
del paciente, descubre una dimensién diferen-
te del mismo. A mi papd se le diagnosticéd un
cancer de colon en marzo de 2011, y gracias
a la colaboracién del Dr. Yépes y del personal
administrativo de oncologia se logré que fuera
atendido en el Hospital. De ahi en adelante él
obtuvo no solo un excelente manejo profesional
de todos sino que me lo trataron como alguien
muy especial... el tono de voz al hablarle, como
lo miraban con afecto y solidaridad, siempre
con respeto, eso es algo que quedard grabado
en la mente de toda mi familia.

Lo felicito Doctor porque no se trata solo de
servir con calidad sino de servir con amor y en
la gran mayoria de las personas que nos rodea-
ron en estos meses eso les brotaba de forma
natural. Lo felicito porque es el director de un
montén de angelitos y ellos ni se dan cuenta.

Mi papd terminé hecho un saco de mimos y no
fue solo la familia quien me lo consintié.

Cuando terapéuticamente no hay mucho por
hacer, es reconfortante ver que las personas no
se rinden y dan todo el amor y carifio que gra-
cias a Dios es inagotable, no sobra y siempre
cae bien.

Familia Rincén Caballero
Olga Lucia Rincén Caballero
Bacteriéloga, MsC

Hospital Pablo Tobén Uribe
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Receta

Paella marinera

Ingredientes:

3 cucharadas de aceite de oliva

2  dientes de ajo triturado

2  pimentones verdes o rojos cortados en julianas
8 a10 langostinos grandes

1'% taza de arroz crudo

2 chorizo espafol rebanado

2 taza de calamares

2 taza de pescado blanco cocido
(se reserva el caldo)
2 cucharadita de azafrén o color disuelto en agua caliente

2 taza de arvejas cocidas

Preparacién:

*  En una paellera grande se calienta el aceite de oliva, se sofrie
el ajo y los pimentones. Luego se agrega el arroz, se sofrie un
poco y se afade el chorizo. Agregue el pescado.

* Afada 2 tazas de caldo de pescado, el azafrén y sal al gusto.
A continuacién, se revuelve la mezcla agregando las arvejas.
Hierva durante 7 minutos y luego deje cocinar a fuego lento.

Afada los langostinos.

* Tape la paellera con papel aluminio o con
un trapo de cocina hasta que se observe que el
arroz estd seco.

iY a disfrutar de una deliciosa
paella marineral

Chef invitado:

Antonio José Lopgro Upegu!
Jefe Division Médica
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PARA MUJERES

En el Hospital Pablo Tobén Uribe
hemos disefiado un chequeo de salud
especialmente para fi.

Decide cuidarte!

Pide la cita y mayor informacién:

445 9281 445 9220

Cotizacién y presupuesto: chequeos@hptu.org.co

www.hptu.org.co / E-mail: hptu@hptu.org.co
Conm: (574) 445 9000 / Fax: (574) 441 14 40

CHEQUEO PREVENTIVO

EL HOSPITAL CON ALMA

Calle 78B No. 69 - 240 \ ' POblOTOlOOﬂ Ul’lbe

Medellin - Colombia




