SALUD

GACETA

Instituto Nacional de Pediatria

ANO XXX Agosto, 2023

»376

| SALUD

. Lo
L1liE
Comunicacién Social
~ SECRETARIA DE SALUD

£l ©@ pediatria.gob.mx




Gaceta del

Instituto Nacional de Pediatria

Afio XXX Agosto 2023, No. 376

DIRECTORIO

DIRECTORA GENERAL

Dra. Mercedes Macias Parra

DIRECCION MEDICA

Dra. Amalia Bravo Lindoro

DIRECCION DE INVESTIGACION
Dra. Sara Elva Espinosa Padilla

DIRECCION DE ENSENANZA

Dr. Luis Xéchihua Diaz
DIRECCION DE PLANEACION
Lic. Agustin Arvizu Alvarez

DIRECCION DE ADMINISTRACION

Lic. Gregorio Castaneda Hernandez

TITULAR DEL ORGANO INTERNO DE CONTROL

Lic. Silvia Esther Flores Melo

Jefa de area: Alma Delia Hernandez

Disefo: Miguel Angel Ayala Flores
o Miguel Angel Ayala Flores
Eotegrahis: Adrian Daniel Mendoza
Redaccidn: Alma Delia Hernandez
Sarahi Reza Luna
Apoyo: Ingrid Carola Sicardo

Impresion: TALLER DE IMPRESIONES GRAFICAS DEL INP

Jefe de Servicio: Carlos Rodriguez
Impresor especialista:  Sergio Garcia y Ulises Pérez
Acabado: Oscar Nieto, Maribel Gonzalez

La Gaceta del Instituto Nacional de Pediatria, es una publicacion mensual.
Oficinas: Unidad de Comunicacion Social. Planta Principal. Insurgentes Sur 3700-C, México D.F., C.P. 04530,
Teléfono: 10840900, exts. 1164/1166.
Direccion de Internet: www.pediatria.gob.mx

Los articulos publicados en la Gaceta, son resf delos autores y no la posicién de la

Institucion. Son bienvenidas las colaboraciones.

Registrada en la Comision Calificadora de Publicaciones y Revistas Ilustradas de la Secretaria de Gobernacion,
con el Certificado de Licitud de Titulo No. 7520 y el Certificado de Licitud de Contenido No. 5405 y registrada
ante la Secretaria de Educacion Piblica en la Direccion General de Derechos de Autor, con el Certificado de
Reserva de Derechos al Uso Exclusivo No. 04-1994-000000000150-102

‘ INP

INDICE

Xl Reunién de Pediatria Ambulatoria............... Pag. 3

18 afnos de Cuidados Paliativos en el INP.......... Pag.4

Reunion de Hematologia Pediatrica

“DR. Samuel Dorantes Mesa” ..............ccc......... Pag.5

Cuidados centrados en la familia

N MEXICO. ... ..o Pag. 6

25 de julio, Dia Mundial para la Prevencion

de Ahogamientos............ccoooiiiiiiiiiiiiieee Pag. 7

Conocea:lvanPérez................ccooiiiiiiiiil. Pag. 8

Red Fria del Instituto Nacional de

Pediatria....... ... Pag. 9

Convivencia Infantil 2023.............................. Pag. 10

Clausura del servicio

social enenfermeria.................................. Pag. 11y 12
Desayuno de enfermeria........................ Pag. 13y 14
Uso del lenguaje incluyente y no sexista.......... Pag. 15

Conoce los beneficios por trabajar

enelsectorsalud................cooooooi L Pag. 17

Los Olmecas. .......cooouiiiiiiieeeeee e Pag. 18



3

INP

0 et "‘"“‘l""' huil

|

LLd & IO LA (O

XII REUNION DE PEDIATRIA AMBULATORIA.

“Con esta Reunidn buscamos que las enferme-
dades sean diagnosticadas a tiempo en un
primer contacto, aplicando la medicina preven-
tiva para evitar complicaciones avanzadas en
las y los pacientes” Dr. José de Jesus Mejia.

El pasado 17 de julio se inaugurd la Xll Reunién de
Pediatria Ambulatoria, dirigido a pediatras,
médicos generales, estudiantes de medicina vy
enfermeras, bajo la coordinacidén del Dr. José de
Jesus Mejia Navarro. Esta Reunidn se realizdé con
el objetivo de analizar las principales patologias
o enfermedades que se presentan en el Instituto
como son hipofiroidismo, retraso psicomotor y
patologias cardiovasculares, entre ofras, con la
finalidad de aportar conocimientos actuales en
medicina preventiva con deteccidon oportuna
en consultorios de primer nivel.

La Pediatria Ambulatoria, explicd el Dr. José de
JesUs Mejia Navarro, se refiere a la pediatfria de
primer contacto, es decir, la atencién pedidtrica
en un consultorio general que se basa en diag-
nosticar y aplicar rehabilitaciones o tratamientos
a fiempo, orientando a los familiares de las y los
pacientes a detectar aspectos importantes, sin
tener que acudir a un hospital de alta especiali-
dad.

Anadidé que el programa académico de esta
Reunidn permiti®é empoderar al médico de
primer contacto para que atienda las diferentes
enfermedades en su fase inicial y que solamente
sean enviados a hospitales de tercer nivel los
pacientes que presenten un estado de salud
complicado.

“Esta es la primera vez que hacemos nuestra
Reunién de Pediatria Ambulatoria en modalidad
hibrida, y considero que fue un gran éxito pues
hubo asistentes en linea de toda la Republica
Mexicana, lo que permite llevar la difusién infor-
mativa para la deteccién temprana de las dife-
rentes enfermedades a una gran audiencia
dentro y fuera del Instituto, concluyd el Dr. Mejia
Navarro”.




18 ANOS DE CUIDADOS PALIATIVOS EN EL INP

LA SENORA DALUPE BC

IDENT DE LA

INSTITUCION MEXICANA DE ASISTENGIA A LA NINEZ

El departamento de Soporte para la Calidad de Vida
cumple 18 anos de existencia el 5 de agosto y ha
podido proporcionar atencién integral a mas de tres
mil pacientes con diversas enfermedades graves.

Este servicio es un pionero en el pais en este enfoque
de tratamientos que atiende a nifos y nifias conside-
rdndolos como personas sujetas de derechos y no
como objetos o cuerpos enfermos, e infenta atender
las esferas mental, psicolégica, emocional, social,
sentimental, familiar y social y toma en cuenta como
rector de las decisiones médicas al interés superior del
menor, como lo marca la Constitucién de la Republi-
ca.

Los cuidados paliativos en forma fradicional se enten-
dian por la mayoria de las personas como la atencion
que se daba a los enfermos en el final de su vida, e
incluso, esto ocasionaba temor en los familiares pues
pensaban que los pacientes que ahi se atendian
fallecian en poco tiempo, sin embargo, actualmente
el departamento ofrece este tipo de atencién integral,
conocida como cuidados de soporte para pacientes
con enfermedades amenazantes para la vida, desde
el diagndstico del padecimiento y con el objeto de
fortalecer a una familia que enfrenta la crisis de tener
un enfermo grave, fortalecer al paciente y favorecer el
apego a los tfratamientos, asi como colaborar con los
servicios tratantes para atender sinfomas complejos

que muchas veces hacen renunciar a los tfratamientos.

Este enfoque de intervencién temprana ayuda enton-
ces, en la curacién de muchos pacientes de cdncer,
por ejemplo, y en otros con enfermedades crénicas e
incurables, a que vivan el mayor fiempo posible con
mejor calidad de vida. La atencion se realiza en hospi-
tal, consulta externa, atencién telefénica y visita domi-
ciliaria, dando seguimiento de pacientes a largo plazo,
incluso a nifios con ventilacién mecdnica en domicilio,

ANTE LA PRESENCIA DEL SENDR

PRESIDENTE DE LA REFUS

LICENCIADD
JOSE LOPEZ POR

EL 16 DE MAYO OE 1979, L

y se proporciona atencién a pacientes que se encuen-
fran en la fase final con el objeto de que esta fase sea
mads llevadera, confortable y apacible para el pacien-
te y su familia; esta forma compasiva de atender el
final de ninos muy enfermos ofrece respeto y dignidad
al nino y sus familias y da la oportunidad al personal de
aprender y redlizar este enfoque de tratamiento
integral, tan dificil de hacer en hospitales de alta espe-
cialidad.

Este departamento se encuentra en constante evolu-
cién y crecimiento y tiene el curso de posgrado de alta
especialidad reconocido por la Universidad mds
antiguo y ha formado alumnos que han iniciado diver-
sos servicios en hospitales pedidtricos reconocidos en
el pais, en Colombia y Ecuador; realiza investigaciéon
para generar conocimiento que pueda ser Util al pais y
el mundo.

Este servicio de atencién pedidtrica es uno de los de
mayor experiencia en el mundo y ha logrado posicio-
narse como uno de los de mayor prestigio a nivel
nacional e internacional gracias al compromiso a toda
prueba de su personal y de las autoridades del institu-
fo, para con los pocos recursos con que cuentan los
paises latinoamericanos se logre hacer bastante; hay
muchos retos que enfrentar, como el crecimiento del
drea fisica y del personal, asi como de un proyecto
hospicio, pero sus grandes fortalezas seguramente lo
impulsardn a continuar como un lider en el ramo, y con
un enfoque de atencién donde predomina la genero-
sidad, solidaridad y humanismo de su personal.

Colaboracion de:

Dr. Armando Garduno Espinosa
Enfermera Maria Cristina Reyes Lucas
Dra. Adriana Barrientos Deloya

Dra. Denih Emilia Picasso Lopez



REUNION DE HEMATOLOGIA PEDIATRICA

DR. SAMUEL DORANTES MESA

En México, la leucemia es una de las 5 primeras causas de mortalidad en menores de 15 afos. En
el caso de la anemia, por deficiencia de hierro, es la causa mds comun en la poblacidn infantil y

en las mujeres en edad reproductiva.

Del 5 al 7 de julio pasado, la Dra. Norma Lépez
Santiago, Jefa del Servicio de Hematologia, coor-
dind en el Instituto la Cuarta Reunién de Hemato-
logia Pedidtrica Dr. Samuel Dorantes Mesa, con el
objetivo de brindar una actualizacién que sea Ufil
para el médico de contacto primario en las
enfermedades hematoldgicas mds frecuentes.

La Hematologia, explicé la Dra. Lépez Santiago,
es la ciencia que estudia la sangre, tanto en sus
condiciones normales como en sus condiciones
de enfermedad. Entre las numerosas enfermeda-
des que estudia, cabe destacar las siguientes:
enfermedades oncoldgicas como la leucemia y
los linfomas, trombosis, enfermedades hemorrdgi-
cas como la hemofilia, sindrome mielodispldsico,
anemia, neutropenia y frombocitopenia.

Los factores que pueden provocar estas enfer-
medades son factores hereditarios, en donde los
2 padres se encuentran afectados y existe una
gran probabilidad de que el nifo o nifa las desa-
rrolle, por ejemplo, en el caso
de la hemofilia, la mujer es la
gue transmite el padecimien-
to.

En el franscurso de la Reunidén
se dieron a conocer los
progresos en cuanto a diag-
ndéstico y tfratamiento de las
enfermedades hematoldgi-
cas, como en el grupo de las
anemias hereditarias adquiri-
das y en las enfermedades
hemorrdgicas. Se resaltd prin-
cipalmente la enfermedad
de Von Willebrand, la cual es
considerada la primera
causa de enfermedad
hemorrdgica hereditaria.

“En el INP, teniamos alrede-
dor de 10 pacientes con
enfermedad de Von Wille-
brand. Actualmente, gracias
a los avances en el conoci-
miento de la enfermedad,
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tenemos alrededor de 50 pacientes diagnostica-
dos y en tratamiento”, senald la Dra. Léopez
Santiago.

La leucemiaq, junto con los tumores sdlidos, es una
enfermedad muy frecuente; en el INP ocupa mds
del 40% de la prevalencia de pacientes hospitali-
zados. En la consulta externa del Servicio de
Hematologia, el 50% son pacientes con leucemia
o con alguna de sus variedades.

Finamente, la especialista indicd que el diagnds-
fico de las leucemias crénicas y agudas repre-
senfta un reto a nivel nacional debido a los trata-
mientos limitados. Actualmente, en el Instfituto
Nacional de Pediatria, ya se cuenta con trata-
mientos novedosos para todos los pacientes y la
posibiidad de conftar con un frasplante de
médula désea si asi lo requieren o recibir terapias
blanco para las leucemias cédnicas y agudas, con
la finalidad de que esto sirva como primera linea
de fratamiento para el trasplante.
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CUIDADOS CENTRADOS EN LA FAMILIA EN MEXICO

| '=1|||||mwm (ls

" qtnuwiiuvluqi"iﬂﬁ\‘! fi
A S

para la iniciativa de la seguri-
dad, la educacién de los profe-
sionales de la salud, la investiga-

e cion, el disefo de instalaciones
L R y el desarrollo de politicas publi-
AN o cas.

La Lic. Araceli Argueta Morales,
Jefa del Depto. de Trabagjo
Social, resaltd la trascendencia
que tiene la interculturalidad en
las instituciones de salud, para
procurar la calidad de atencién
al paciente y a los padres de
familia.

“En la Ciudad de México habi-
fan mds de 125,153 personas
que hablan lengua indigena, es
decir, el 1.4% del total de la
poblacidén en los Ultimos afos,

Con el objetivo de ampliar el conocimiento,
entendimiento y la adopcidn de los principios del
cuidado en el centro de |la familia, en los profesio-
nales de la salud y especialistas relacionados
como psicdlogos, frabajadores sociales y nutrié-
logos, para asegurar el acceso a la salud de
calidad donde la familia participe plenamente,
el pasado 4 de julio se llevd a cabo la inaugura-
cion del Primer Encuentro del Cuidado Centrado
en la Familia en México, en el Instituto.

A lo largo del evento académico, coordinado
por la Dra. Maria José Pecero Hidalgo, Subdirec-
tora de Medicina, de acuerdo en el modelo de
seguridad del paciente del Consejo de Salubri-
dad General (CSG), se hizo énfasis en la impor-
tancia del trabajo multidisciplinario para el
Acceso y confinuidad de la atencion (ACC), los
Derechos del paciente y su familia (PFR), Evalua-
cion de pacientes (AOP), Servicios Auxiliares de
Diagndstico (SAD), Educacion del Paciente y su
Familia (PFE).

Dichos cuidados en las instituciones de salud son
de suma importancia, ya que esta perspectiva se
sustenta en el reconocimiento de la alianza entre
los pacientes y la familia, para la calidad y seguri-
dad, no solo en las interacciones, sino también

por lo que en el INP, al ser una

institucidn de tercer nivel recep-
tora de pacientes de toda la Republica Mexica-
na, representa un porcentagje significativo de
aftencion”.

La inferculturalidad en salud se entiende como
potenciar lo comuUn entre el sistema médico
occidental y el sistema médico indigena, respe-
tando y manteniendo la diversidad, la apertura
a conocer y comprender la cultura, asi como la
cosmovisidon de la poblacidn que se atiende en
los servicios médicos. La interculturalidad preten-
de que exista un espacio y tiempo comun, para
todas las culturas, favoreciendo no solo el con-
tacto, sino también el encuentro.

En este importante Curso la Dra. Amalia Bravo
Lindoro, Directora Médica, a nombre de la
Directora General, Dra. Mercedes Macias Parra,
dio la bienvenida a los asistentes, asi como a las
invitadas especiales la Dra., Josefina Rodriguez
Rodriguez, ex Directora Ejecutiva del Hospital
Gamma, y la Mtra. Maria Gabriela Latica Labor-
de, Directora Ejecutiva de la Fundacién Ronald
McDonald, entidad cuyo apoyo ha sido indis-
pensable para nuestros pacientes y sus familia-
res.



25 DE JULIO, DIA MUNDIAL PARA LA
PREVENCION DE AHOGAMIENTOS

En 2018 fallecieron por ahogamiento mil 789
personas, cifra que representd la disminucién de
47.4 por ciento en la tasa de mortalidad con
respecto a la registrada en el afo 2000. Consejo
Nacional de la Prevencién de Accidentes.

La Asamblea General de la ONU establecid
desde 2021, el 25 de julio como el Dia Mundial
para la Prevencién de Ahogamientos, con el
objetivo de crear conciencia sobre el impacto
tradgico y profundo de este tipo de accidentes en
las familias y comunidades, asi como ofrecer solu-
ciones de prevencién y salvar vidas.

En el marco de esta conmemoracion, el Dr. Ledn
Felipe Mendoza Vega, Jefe del Departamento
de Urgencias del Instituto, indicé que el ahoga-
miento como causa de mortalidad es 100 por
ciento prevenible; la principal medida para
evitarlo es la estrecha vigilancia de nifas y niAos,
quienes tienen mds riesgo de sufrir este tipo de
accidentes.

El ahogamiento no sdélo se presenta en albercas,
playas o rios, también ocurre con frecuencia en
el hogar, donde se amacena agua, como cister-
nas, tinacos, e incluso cubetas, ya que sdlo se
requiere que el agua cubra la cara para obstruir
la via aérea y afectar la oxigenacion.

El Dr. Mendoza sefald que una nifia o un nifio de
un afo puede ahogarse al tener la cara sumergi-
da durante 30 segundos y en caso de que sobre-
viva puede sufrir graves lesiones neurolégicas. Por
lo anterior es fundamental la atencién en los
primeros minutos de la sumersién para lograr la
sobrevida de la persona y reducir al minimo las
secuelas neurolégicas que ocasiona la falta de
oxigeno.

“Al sacar a la persona del agua se le debe dar
ayuda de rescate, lo que se conoce como respi-
racién boca a boca; de esta forma se fransmite
aire a sus pulmones. Se debe cubrir frmemente
con la boca, la boca de la persona afectada,
oprimir con los dedos su nariz, mantener su barbi-
llalevantada y cabeza inclinada e iniciar con las
insuflaciones como maniobras iniciales de sopor-
te bdsico de vida", explicé. Ademds, hay que
llamar al nimero de emergencias 911 para
solicitar una ambulancia que traslade al pacien-
te a una unidad médica especializada.

Indicé que 90 por ciento de los casos que llegan
con vida al hospital por sumersién presentan
secuelas graves a nivel cerebral, pulmonar,
intestinal y cardiaco.

El especialista detalld que la poblacidn mds
vulnerable a sufrir un accidente por ahogamien-
to son nifias y nifios menores de 14 afos y los
varones tienen 2.5 veces mds riesgo que las
mujeres. La posibilidad se multiplica por diez
cuando se frata de un adolescente que consu-
midé bebidas alcohdlicas.

La recomendacién a madres, padres y personas
cuidadoras es que, en centros recreativos acud-
ticos, no pierdan de vista a nifas y ninos, estar
cerca de ellos y de preferencia, contar con
conocimientos en técnicas de reanimacidn
cardiopulmonar.

Para concluir, el Dr. Mendoza Vega resalté la
importancia de mantener cerradas con tapa de
metal y candado las cisternas, sellar los tinacos y
evitar que nifias y nifos se acerquen a los espa-
cios donde estan cubetas, finas o piletas con
agua.



Conoce a:

I[VAN RIVERA PEREZ

Mi sordera no es obstdculo para ser eficiente en
mi trabajo. cuando les digo que soy sordo, el
personal siempre trata de comunicarse conmigo
de diferentes maneras, a veces con gestos y
sefas.

Hace 17 afos, el INP le dio la oportunidad a un
joven ingeniero en sistemas, egresado de la
Universidad del Valle de México, de incorporarse
al personal de la Subdireccion de Tecnologias de
la Informacion.

En septiembre de 2006, ingresé al drea Ivan
Rivera, quien desde el inicio comenzd a relacio-
narse con compaferos de frabagjo utilizando
lengua de sefas por ser una persona con disca-
pacidad audifiva.

“Yo nacisordo, alos once meses de edad ingresé
a una escuela especial; después, a los seis afos
ingresé a la primaria en sistemma Montessori; la
secundaria la cursé en una escuela integral y el
bachillerato en el CCH. Estudié ingenieria en siste-
mas durante cuatfro anos y tuve la oporfunidad
de estudiar la maestria en ingenieria en sistemas
con especializacion en redes en grandes frans-
portes y quiero seguir aprendiendo, actualizarme
con diferentes cursos en tecnologia e innovacioéon
para el futuro.”.

Su condicién no lo ha limitado, los
obstdculos a los que se ha enfren-
tado a lo largo de su vida han sido
de personas apdticas que se
cierran y no dan oportunidades
como le sucedi® con algunos
profesores durante su formacién
profesional, quienes no volteaban
para que lvan pudiera leerles los
labios, o como algunos compane-
ros que no le tuvieron paciencia,
aun asi, siempre ha tratado de ser
atento y amable con las personas
a su alrededor.

“Siempre fui muy amiguero y eso
me facilité incorporarme a las acti-
vidades de la escuela, aunque
tenia que hacer doble trabagjo
para entender, pero fui muy tenaz
y compartia en los equipos vy
proyectos con mis compafieros
guienes me apoyaron aprendien-
do la lengua de sefas; asi ferminé
mi licenciatura y después obtuve
mi titulo de maestria”.

Ivén conocié el Instifuto desde
pequefo porgue su mama trabajé
en el drea de Audiologia y Fonia-
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tria. Es el Unico con una discapacidad en su fami-
lia la cual se compone por sus padres, un herma-
Nno mayor que es ingeniero mecafrénico y una
hermana menor que es Lcda. en Administracion
Internacional; todos ellos tomaron cursos para
aprender la lengua de sefilas mexicanas para
apoyarlo. En casa le gusta cocinar, hacer ejerci-
cio, jugar basquetbol, practicar wakeboard, ver
peliculas y convivir con sus perros y coleccionar
cdmaras antiguas; ademds, lvdan tiene un peque-
Ao huerto con drboles frutales, un invernadero
con cactus donde disfruta de la jardineria. En su
tfiempo libre suele reunirse con amigos para disfru-
tar del arte y cultura sorda en México, visitar
museos, ir al cine, caminatas al nevado de Toluca
y vigjar.

“Me gusta mucho mi trabajo, estoy muy contento
con lo que hago, me relaciono con diferentes
dreqs y personas, siempre me estoy moviendo en
todo el hospital apoyando en las redes de inter-
net. Mi sordera no es obstdculo para ser eficiente
en mi tfrabajo. cuando les digo que soy sordo, el
personal siempre trata de comunicarse conmigo
con gestos y sefias. Soy aforfunado de tener
buenos companeros de trabajo, ellos aprenden 'y
también me piden que les ensefie la lengua de
seflas, de esta manera nos apoyamos y nos
permite trabajar en equipo y sacar el trabagjo
adelante”.




RED FRIA DEL INSTITUTO NACIONAL DE PEDIATRIA

“Este proyecto fue realmente ambicioso, complejo
pero exitoso” expresd la Dra. N. Reséndiz Garcia.

En el Instituto Nacional de Pediatria se llevé a cabo un
Programa de Inversion de adquisiciones aprobado
por Hacienda y Recurso Federal que dio inicio en el
ano 2021 en donde la Dra. N. Reséndiz Garcia, Subdi-
rectora de Servicios Auxiliares de Diagndstico y Trata-
miento tuvo la oportunidad de participar como lider
de esta licitaciéon institucional organizando las activi-
dades a desarrollar junto con las dreas administrati-
vas, de investigacién y médica para dar cumplimien-
to a este proyecto de inversidon. Asi mismo se le otorga
un agradecimiento especial a la Ing. Alejandra
Duarte P., quien se enconfraba adscrita a la Subdirec-
cién de Servicios Generales, por su invaluable partici-
pacién en todo el proceso.

La finalidad de la Red Fria Institucional es la conserva-
cion de muestras bioldgicas, vacunas, reactivos entre
otros y todo el reactivo ya que deben permanecer en
condiciones de temperatura especializados llevando
como objetivo principal de este proyecto la necesi-

dad de actudlizar el equipamiento institucional
y mejorar las condiciones del mismo, sin embar-
go, algunos equipos que aun se encontraban
en buen estado se aprovecharon en otras
dareas del Instituto.

La adquisicion fue de 164 renovaciones de
equipo orientado a fortalecer la Red Fria Institu-
cional entre ellos 102 Refrigeradores, 39 Conge-
ladores y 23 Ulira congeladores, estos nuevos
equipos de grado médico ya cuentan con el
registro de tecnologia avanzada. Ademds, se
asegurd de que los equipos fueran de gran
calidad y totalmente certificados para uso
médico en hospitales.

El 53% de componentes representados por 87
bienes fueron ubicados en diversos laboratorios
de la Direccidon de Investigacion, el 45% se
instalaron en diferentes dreas dependientes de
la Direccion Médica, consiguiendo 73 bienes
en beneficio de dicha Direccién y el 2% restan-
te se instalaron en el almacén de la farmacia
institucional, dependiente de la Direccién de
Administracién. Las dreas beneficiadas con
este proyecto fueron la Subdireccién de

SADYTRA, la red fria en los laboratorios del Departa-
mento de Andlisis Clinicos y Estudios Especiales, Depar-
tamento de Banco de Sangre y del Departamento de
Anatomia Patoldgica.

Este proyecto que impulsé nuestra Directora General,
Dra. Mercedes Macias, consté de 87 equipos que se
instalaron en diversos laboratorios de la Direccién de
Investigacion, 73 en diferentes dreas dependientes de
la Direccién Médica vy los restantes en el almacén de
la farmacia institucional, dependiente de la Direccidon
de Administracion. En la Subdireccion de SADyYTRA las
dareas beneficiadas fueron los laboratorios del Depar-
tamento de Andilisis Clinicos y Estudios Especiales, el
Departamento de Banco de Sangre, el Departamento
de Anatomia Patolégica y Servicio de Medicina
Nuclear.
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CLAUSURA DEL SERVICIO SOCIAL EN ENFERMERIA

Muchas felicidades por lograr una meta mds en
este camino de la Enfermeria. Mtra. Alma Adriana
Granados Méndez.

El servicio social es un requisito académico, que en
este mes de julio concluyeron 44 alumnas y alum-
nos de diferentes escuelas, quienes eligieron como
sede el Instituto Nacional de Pediatria.

“El servicio social representa la oportunidad de dar
continuidad al proceso de formacién académica,
establece el predmbulo para la incorporaciéon del
pasante al dmbito profesional; también favorece
la vision general del drea laboral, e incide en la
buUsqueda de las opciones de titulacién y especia-
lizacion”.

Lo anterior lo expresé la Dra. Mtra. Margarita
Herndndez Zavala, Subjefa de Educacién e Investi-
gacién en Enfermeria, durante la ceremonia de
clausura del Servicio Social de Enfermeria que se
realizd el 31 de julio pasado, ante la presencia del
Dr. Luis X6chihua Diaz, Director de Ensefanza, la
Dra. Valentina Vega Rangel, Jefa del Depto. de
Pre y Posgrado y la Mtra. Alima Adriana Granados
Méndez, Coordinadora de pasantes de Enferme-
ria.
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Anadié que el programa de servicio social en el Institu-
to se basa en el desarrollo y fortalecimiento de com-
petencias profesionales, aunado a las personas que
participan en su formacién (enfermeras, médicos y
todos los profesionales del drea de la salud), pero
principalmente a la disposicién de los ninos y sus fami-
lias que les permiten interactuar y formar vinculos que
refuerzan en momentos de cuidado, son considera-
dos oportunidades y experiencias de aprendizaje
Unicas, tanto para su vida profesional como para la
personal”.

Para concluir, la Dra. Mtra. Herndndez Zavala felicitd a
las y los pasantes provenientes de la Escuela Nacional
de Enfermeria y Obstetricia de la UNAM, de la Facul-
tad de Estudios Superiores Zaragoza, del Instituto
Politécnico Nacional y del Conalep Coyoacdn, quie-
nes este afo de experiencias buenas, malas y algunas
dificiles, maduraron y reflexionaron en la importancia
del profesional de enfermeria para el cuidado de las
personas durante su ciclo de vida. “Apreciamos y
valoramos cada una de sus actividades en el cuidado
directo al nifo y su familia, las administrativas, de
docencia, promocién de la salud y a quienes desarro-
llaron investigaciones, un reconocimiento especial”.
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PRONTUARIO PARA EL USO DE LENGUAJE
INCLUYENTE Y NO SEXISTA EN LA FUNCION PUBLICA

ALGUNOS TERMINOS EN ESCRITOS FORMALES

EVITAR USO iINCLUYENTE Y NO SEXISTA

El denunciante La persona que denuncia,
el o la denunciante

El quejoso La parte quejosa, quien presenta
la queja, quejoso/quejosa

El certificador La certificadora o el certificador,
quien certifica

El evaluador, los evaluadores Quien evalua, evaluador/evaluadora,
evaluadoras y evaluadores

El actor en un juicio La parte actora en un juicio

El demandado, los demandados La parte demandada, demandadas

y demandados

El delegado, los delegados La delegada o el delegado,
la persona titular de la delegacién,
titulares de las delegaciones

Un fercero, terceros Tercera parte, una tercera o
un tercero, terceras partes

El perito, los peritos La perita o el perito, peritas
y peritos, quien funge en
calidad de perita/perito

El contribuyente, los contribuyentes La persona contribuyente, la o el
contribuyente, poblacidn
contribuyente

El testigo El/la testigo, la o el testigo,
quien atestigua

Puede utilizarse “la victima de sexo hombre” o “la victima, una mujer...”
Unicamente cuando esta informacidén sea necesaria y no revictimice.

EJEMPLOS DE SALUDOS PARA CORREOS ELECTRONICOS Y OFICIOS

Apreciables Enlaces de Transparencia

C.c. Comisarias y Comisarios

Companeros y compaferas de la Direccion General de Programacion
Estimadas y estimados Titulares de las Coordinaciones Administrativas
Titulares de Unidad; Direcciones Generales; Delegaciones Regionales; y
de Coordinaciones Presentes.



Apaguemos los electrodomésticos y las luces cuando

SEAS TEAMFRID & ¢
0 TEAM CALOR,

NECESITAS SABER ESTO

¢Ya ni sabes como vestirte para salir de casa?

La temperatura en México nos hizo quedar como @ a los del team calor,

pero todo tiene una explicacion: el Servicio Meteoroldgico Nacional (SMN)

nos advirtié sobre El Nifio: un fendmeno meteoroldgico que afecto al
Pacifico Central y México. Ahora entramos en temporada de lluvias, pero
équé nos dice esto sobre la salud del Planeta?

El cambio climatico es una realidad que cada vez afecta mas y mas

nuestra cotidianidad, es por eso que la consciencia ambiental se hace

necesaria en todos los ambitos de nuestra vida. Por eso te traemos el dia

de hoy:

TIPS PARA TU DIA A DIA
01

Ahorro de energia:

no los necesitemos.

02 (7

Uso responsable del agua:

Tomemos duchas mas cortas y reparemos las fugas
de agua.

Reduccion de residuos:

vemos nuestras propias bolsas reusables, recipientes
autilizables, y separemos correctamente los residuos
reciclables.

04 &

Educacion y conciencia:

-ompartamos informacién con nuestros amigos y
miliares sobre el cambio climaticoy la importancia
de tomar medidas como el ahorro de agua.

ECOCE, A.C.
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Conoces los beneficios que tienes
por ser tfrabajador del Sector Salud

&

ACUARIO
INBURSA

7%*  20%*oics 0 15%*

oftalmicos
de descuento

entodalamercancia | | oy % dedescuento . de descuento
de linea. 10 /o enclinicas | en entrada general
Excepto Levi's, Dockers ' R

oftalmologicas :
O \.telefonia, tiempo aire

.. directo en taquilla

DESCUBRE MAS EN: http://www.dgrh.salud.gob.mx/PromocionSocial.php

*Presentando credencial vigente del trabajador

Instituto
Nacional

mp de Pediatria
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¢SABES CUALES SON TUS PRESTACIONES
COMO PERSONAL DE BASE Y PROVISIONAL?

& EIINSTITUTO otorgara por una sola vez cuatro dias de licencia especial a LOS
TRABAJADORES que contraigan matrimonio y que fengan de 1 a 5 afios de antigiiedad;

& Guarderias infantiles

@ Proporcionar atencién médica dentro del Instituto, a los hijos de LOS

TRABAJADORES que estén comprendidos entre los 45 dias de nacidos y los 18 afios 6 dias por el mismo caso a los que tengan de 6 a 15 afios y 9 dias a los que fengan mds
e, fEiie:ol prgeds s cuolos e recsenacki corespondientes ol S0 ’ de laborar en el INSTITUTO. Al reanudar labores, el trabajador deberd exhibir el acta de
de la categoria 3N, por lo que hace a hospitalizacién y en forma gratuita con mofrimonio expedida por el Regisiro Civi.

respecto a Consulta Externa & Proporcionar a LOS TRABAJADORES estudiantes el pago de impresion de fesis

profesional por una cantidad de hasta $4,000.00 (cuatro mil pesos 00/100 M.N),
debiendo comprobarlo con el documento.

& Proporcionar a LOS TRABAJADORES la cantidad de $1,000.00 (mil
pesos 00/100 M.N) como ayuda, una vez al afio por concepto de
anfeojos a un méximo de quinientos trabajadores, que por

prescripcién médica lo requieran, debiendo presentar la factura
correspondiente.

& Un dia de descanso adicional, por mofivo del dia del irabajador del Instituto y
oforgar anualmente a cada trabajador $1,000.00 (mil pesos 00/100 MN), durante
la primera quincena del mes de octubre, por el mismo motivo.

& Recibir vales comerciales a LOS TRABAJADORES que tengan hijos cuyas
edades se encuentren entre los 0 y los 11 afios 364 dias cumplidos; los
dias 6 de enero y 30 de abril de cada afio; por un monto equivalente
a $650.00 (seiscientos cincuenta pesos 00/100 M.N) por trabajador
en cada uno de los eventos. & Se otorgard una vez al afio un maximo de 5 dias por concepto de

cuidados maternos y que sean prescritos por personal médico del

ISSSTE, a los TRABAJADORES; madres, padres y/o tutores; los

cuales serén independientes de las licencias con goce de sueldo.

& Las madres trabajadoras con motivo del 10 de mayo tendrén un
dia de descanso adicional, asi como vales comerciales por un
monto equivalente a $800.00 (ochocientos pesos 00/100 M.N)
asimismo, organizar conjuntamente un fesfival por este motivo.

& LOS TRABAJADORES tendran un dia de descanso adicional por

mofivo de su cumpleaiios, siempre y cuando coincida con dia
laboral.

& Con el propésito de estimular el esfuerzo de los trabajadores y
de sus hijos en edad escolar se proporcionara una aportacion
anual de $1,000.00 (mil pesos 00/100 M.N) a los hijos de los
trabajadores que obtengan los mejores promedios en los
diferentes niveles, de acuerdo a la tabla siguiente:

v El INSTITUTO concederd 4 dias naturales de licencia especial

por fallecimiento de un familiar del trabajador, en linea directa cas ivel Secundaria.
ascendente o descendente y/o cényuge.

Siendo el requisio e presentor ks bolea finol de calficaciones
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Los Olmecas

* Jacques Soustelle

Asi como los toltecas son el equivalente a los etruscos, los mayas a los griegos y los aztecas a los romanos, los
olmecas son el equivalente a los sumerios en el viejo mundo.

La antigiiedad Mesoamericana se divide en tres fases principales:

1)La arcaica o preclasica anterior a la era cristiana, a esta era pertenecen los Olmecas desde 2500 a.c., Zacatenco 900
a 400 a.c., Ticoman 400 a.c.

2)Clasica, primer milenio d.c. Teotihuacan, el Tajin, mixteca-zapoteca, maya.

3)Posclasica del afio 1000 d.c hasta la conquista espafiola, toltecas y aztecas.

Por su antigiiedad en la cultura olmeca se origina la mayor parte de las culturas Mesoamericanas.

Hay que distinguir los olmecas arqueologicos, cuyo desarrollo se dio principalmente en las costas del Golfo de
Mexico entre el sur de Veracruz y el norte de Tabasco, que va desde el 1000 a.c e incluso antes, de los olmecas
historicos, su desarrollo se dio d.c. en la meseta sobre todo en los estados de Morelos y Guerrero. A la fecha se
desconocen muchas cosas sobre esta civilizacion, entre ellas como se autodenominaban, de donde provenian y cual
era su lenguaje.

José Maria Melgar y Serrano fue un viajero que estando en 1862 en San Andrés Tuxtla se enter6é que en la Hacienda
de Hueyapan cercana a tres zapotes se encontré un enorme monolito esculpido en forma de cabeza humana; en 1869
lo notificd por medio de un pequeiio articulo de la sociedad mexicana de Geografia.

En 1886, el arquedlogo mexicano Alfredo Chavero comparo dicha cabeza con un hacha votiva que representa a un
ser sobrenatural con rasgos de jaguar, fue la primera tentativa por relacionar dos objetos y determinar su estilo.

Frans Bloom en 1925 viajo a los Tuxtlas; en la isla de Tenaspi encontraron una piedra similar a la de Huayapan, es
Hosuk Dios del maiz de forma ovoide un enano de un metro con pelo de elote.

En la silla que se forma entre los dos picos que conforman el volcan de San Martin Pajapan encontraron una escultura
que representa al Dios Chane sefior del monte y de los animales que rige a los chaneques, enanos que cuidan a los
animales y las plantas.

En la Venta encontraron varias estelas y una aparente piramide entre otros muchos otros objetos, estos descubrimien-
tos fueron publicados en 1926 con el titulo Tribes and temples.

Este fue el amanecer de la labor arqueologica alrededor de una de las civilizaciones mas antiguas e insolitas de
Mesoameérica.
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Jacques Soustelle nacié en Montpellier, Francia, el 3 de febrero de 1912 vy falleci6 el 6 de agosto de 1990. Fue un politico y etnélogo francés, especialista en las

culturas mesoamericanas, quien llegé a ser director del Museo del Hombre en Paris en 1938.



