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EDITORIAL

Estimados Lectores de Revista Salud y Corazén,

Es un gusto saludarlos una vez mas, comenzando un
nuevo ano, y poniendo en sus manos nuestra edi-
cién ndmero 22.

Parece irreal que hayamos avanzado tanto, y si lo hemos logrado
ha sido gracias a su constancia como lectores y como leales ami-
gos de esta revista. Desde nuestra vereda, solo hemos querido ser
un aliado en temas actuales de vida sana, para proteger su salud
y la de toda su familia.

En esta edicidén pondremos especial énfasis en los escolares, que
hace poco iniciaron un nuevo ciclo, y en invitarlo a llevar una
vida saludable adquiriendo dos buenos y simples hdbitos: comer
bien y hacer ejercicio. Lo hemos repetido hasta el cansancio,
pero parecen ser la clave en este camino de la prevencién car-
diovascular.

Aqui fambién aprenderd sobre la importancia de comer cada
dos horas, cudles son los ciudados que hay que tener de cara
al invierno, y una buena guia para hacer ejercicios en casa sin
pagar de mds en un gimnasio. Y asi, otros tantos temas en los que
nuestro Unico deseo es acompanarlo en este camino hacia una
buena salud.

Nuestra portada la engalana la descatada cantante nacional,
Andrea Tessa, quien nos abrid las puertas de su vida para hablar-
nos de su presente, dar una vuelta por el pasado y adelantarnos
los planes que tiene para el futuro. Una franca conversacion don-
de conoceremos su lado mdas intimo. Le agradecemos habernos
recibido en su hogar para abrirnos su corazon.

Lo invitamos a ser parte de nuestra mision. No olvide que a través
suyo, ofros pueden aprender, conocer, imitar buenos ejemplos
de vida sana, y de esa manera contribuir a bajar los indices de
muerte por enfermedad cardiovascular, que es finalmente nues-
fro gran anhelo.

Un afectuoso saludo,

Dr. Carlos Akel A.
Editor Médico
Revista Salud y Corazén
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LA IMPORTANCIA DE TOMAR EL PULSO

El pulso es una onda que se origina en el corazén y se
propaga a través de todas las arterias del cuerpo.
Esta onda de flujo la podemos percibir como un %

latido palpando las arterias.

La frecuencia cardiaca es el numero de veces que
esto ocurre por minuto.

; COMO SE TOMA EL PULSO?

Es necesario permanecer cinco minutos en estado de reposo

Para tomar el pulso se usa la arteria mas
cercana a la mufeca (arteria radial) y se
coloca una mano con la palma hacia
arriba.

Con las yemas de los dedos indice y medio
de la otra mano se presiona suavemente
sobre el canal radial hasta sentir las ondas
del pulso.

Se cuentan las pulsaciones durante De esta manera

30 Segundos se obtienen las

pulsaciones por

y luego se multiplican x 2 minuto.

1 La frecuencia cardiaca normal en
FRECUENCIA CARDIACA un adulto en estado de reposo, es
(N[0]2{,Y,V:\Il de 60 a 100 latidos por minuto.

Sila frecuencia cardiaca  WET Ty 1ol [s]2100) Sila frecuencia cardiaca [y iy} répido
¢ ¢©n reposo es menor a 0 en reposo es mayor a 0

60 latidos por minuto se . . 100 latidos por minuto . .
considera. bradicardia se considera. taquicardia

RITMO REGULAR E IRREGULAR

El ritmo es regular cuando cada pulsacion e RITMO REGULAR U aaw
esta separada por el mismo espacio de

tiempo y es irregular cuando no lo esta. @ RITMO IRREGULAR (/22 \ N\ 2NN\ U

5.0356

2015

L.CLMKT.GM.11.

IMPORTANTE: ANTE CUALQUIER ALTERACION DE SU RITMO CARDIACO, CONSULTE A SU MEDICO.

@ FU CORAZON Bayer HealthCare

toma €| pulso de tu vida

www.nlm.nih.gov




ACTUALIDAD

LOS hispanos-latinos corren mayor riesgo de
padecer disfuncion cardiaca e |nsuf|c|enc|u curdluca

Los hispanos/Iatinos corren mayor riesgo de padecer de disfuncion cardiaca
y muchos desconocen que fienen el problema que afecta el bombeo del
corazdn que puede conllevar a insuficiencia cardiaca, segdn una nueva in-
vestigacion publicada en la revista cientifica Circulation de la American Heart
Association. Los investigadores encontraron que alrededor de la mitad de los

1.818 hispanos/latinos de mediana y mayor edad que participaron en el estu-
dio tenian disfuncion cardiaca. Menos de uno de cada veinte participantes
sabia que tenia un problema. La disfuncion cardiaca es especialmente grave
porgque puede convertirse en insuficiencia cardiaca, una enfermedad cronica
que se caracteriza por la incapacidad del corazén de bombear la sangre que
el cuerpo necesita para mantenerse sano (lafino.foxnews.com).

Lo cintura podria predecir mejor
la enfermedad cardiaca que el peso

Una nueva investigacion amplia el argumento de que un cuerpo en forma de pera,
que es amplio en las caderas, podria ser mejor que un cuerpo en forma de man-
zana, gue lleva mas peso en la cinfura. Un estudio de pacientes con diabetes en-
contrd que un famano creciente en la cintura parece ser un factor de prediccion
mds potente de una enfermedad cardiaca grave que el peso corporal o el indice
de masa corporal (el IMC, una proporcion entre el peso y la estatura). Los investi-
gadores encontraron que la funcién del ventriculo izquierdo del corazén empeora-

= bba con una circunferencia creciente en la cintura. La relaciéon entre la funcion del
ventriculo izquierdo y la circunferencia de la cintura siguid siendo significativamente
alta incluso tras fener en cuenta el peso corporal. El ventriculo izquierdo es la prin-
cipal cdmara de bombeo del corazén, y una funcidn ventricular anémala es una
causa comun de enfermedad cardiaca, incluyendo la insuficiencia cardiaca con-
gestiva. (www.nlm.nih.gov)

La vitamina D mejora
la actividad cardiaca

@ pdagina 4
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quier persona sufrir un infarto agudo al miocardio y tener

que enfrentar horas de incertidumbre, pdnico y dolor. La
esperanza de todo aquel que lo sufre es sobrevivir, sin embar-
go depende de varios factores adicionales que ésto se haga
en buenas condiciones.

SObemos, o al menos intuimos, lo fuerte que es para cual-

El infarto es, segun el Dr. Ramon Corbaldn, destacado car-
didlogo miembro de la Sociedad Chilena de Cardiologia y
Cirugia Cardiovascular, y del Departamento de Enfermeda-
des Cardiovasculares de la Pontificia Universidad Catdlica, la
oclusién de una arteria del corazdn debido a la rotura de una
placa ateroesclerética en un sitio de la circulacidon corona-
ria, lo que provoca la formacién de un trombo que obstruye
completamente el flujo sanguineo en esa zona. Al obstruirse
esta circulacion se produce la necrosis 0 muerte celular de
los tejidos, provocando lo que se conoce como infarto al co-

razon.



De esta forma, el “tamano” del infarto dependerd de la
magnitud de la oclusidn o del lugar dénde se tape la arteria.
Esto, sumado al tiempo en que la arteria ha permanecido ta-
pada, definird si el territorio del corazén afectado es grande
0 peqgueno. Lo importante es que si se logra disolver el cod-
gulo precozmente, ya sea en forma espontdnea o con los
tfratamientos disponibles actualmente, la cantidad de tejido
danado serd menor, y la recuperacion del paciente serd mds
satisfactoria.

Las primeras horas

Producido el infarto, las primeras seis horas son vitales si se
espera una recuperacion favorable. Uno de los tfratamientos
a los que el paciente podrd someterse en esta instancia es a
una angioplastia primaria, que consiste en colocar una malla
permeable, o stent, en la arteria, que ayudard a conservar
el didmetro 6ptimo en ella y a reestablecer la correcta cir-
culaciéon sanguinea. En casos en que se tenga menos tiem-
po para actuar, la solucidn serd practicar lo que se conoce
como trombolisis, que consiste en la utilizacién de un farma-
co infravenoso cuya misidn es disolver el codgulo que esta
tfapando la arteria. “El inconveniente de este Ultimo proce-
dimiento es que debe ser administrado en un tiempo deter-
minado, sin embargo, su oportuno uso podria recanalizar la
arteria en un 50% a 60% de los casos”, comenta el Doctor.

Como todo dano en un tejido, el del corazén también toma
su tiempo para volver a la normalidad; sin embargo, la re-
cuperacién de un infarto tratado precozmente, como por
ejemplo, con trombolisis, seréd mucho mas rdpida si se com-
para con una persona que no ha sido tratada con algunas
de estas estrategias terapéuticas”.

El tratamiento

Durante la convalecencia post-infarto, el paciente deberd
regirse por un estricto plan médico que, si se sigue al pie de
la letra, podrd significar una recuperacion éptima, el que de-
berd continuarse con un real cambio de vida.

Las primeras dos a tres semanas de producido el infarto el
paciente tendrd que efectuar una actividad fisica modera-
da, pensando en que se estd cicatrizando la zona danada,
y mantener una dieta baja en grasas saturadas. Después de
ese periodo, se debe comenzar a hacer ejercicio en forma
gradual y controlada por otras tres semanas, lo que facultard
a los médicos para comenzar el proceso llamado rehabilita-
cién fisica, previo control con una prueba de esfuerzo que
permita graduar la intensidad del tfrabagjo.

Este reposo, como lo senala el Dr. Corbalén, no es sdlo fisico,
si N0 que tfambién mental. *Generalmente, las personas que
sufren esta enfermedad estdn estresados, y al dia siguiente
quieren volver a su rufina, fomar el celular, el computador y
seguir manejando sus asuntos; entonces es importante hacer

@ pdagina 7

El “tamano” del infarto dependerd de
la magnitud de la oclusion o del lugar
donde se tape la arteria. Esto, sumado al
tiempo en que la arteria ha permanecido
tapada, definird si el territorio del
corazon afectado es grande o pequeno.



Durante la convalecencia post-
infarto, el paciente deberd regirse
por un estricto plan médico que,

si se sigue al pie de la letra, podra

significar una recuperacion optima,
el que deberd continuarse con un
real cambio de vida.

que se desliguen, en la medida de lo posible, de sus queha-
ceres y de su estrés para tener a una mejor recuperacion”.

Otro punto importante en el tratamiento posterior es la iden-
tificacion de los factores de riesgo que tiene la persona que
ha sufrido un infarto. La mayoria de las veces se estd frente a

@ pdgina 8 i






prevenir los codgulos dentro del stent; los betabloqueado-
res, que disminuyen la fuerza de contraccién del corazén y
secundariamente el consumo de oxigeno por parte de este
érganoe; y las estatinas, que regulan el colesterol y reducen la
inflamacidén que provoca la formacién de placas. Estos pila-
res son muy importantes en la prevencién de nuevos eventos
coronarios.

¢la vida sigue igual?

Asegurar al paciente que tendrd una correcta recuperacion
es ofra de las etapas del tratamiento, segun comenta el Dr.
Corbaldn. Esto, para que no quede con una sensacion de
pdnico que le impida volver a realizar una vida normal. “Es
muy comun que cuando se fiene un evento grave de salud
y deben enfrentarse a hospitales, doctores, equipo médico,
los pacientes teman que les vuelva a ocurrir un evento simi-
lar. Por eso, un fratamiento a nivel psicoldgico también serd
necesario”.

Ademds, entre la tercera y la sexta semana post infarto, el
paciente deberd realizarse algunas evaluaciones para ase-
gurar gue no tenga peligros inmediatos o cercanos, como la
muerte sUbita, arritmias, codgulos que se forman dentro del
corazdn y que puedan dirigirse al cerebro o a otra parte del

@ :' ':.I_|II=

Entre la tercera y la sexta
semana post infarto, el
paciente deberd realizarse
algunas evaluaciones
para asegurar que no
tenga peligros inmediatos o

cercanos, como la muerte
subita, arritmias, coagulos
que se forman dentro del
corazon y que puedan
dirigirse al cerebro o a otra
parte del cuerpo.




cuerpo. Estos exdmenes son:

-Descartar que no haya déficit de irrigacion en otros territorios
que no sea el del infarto, por medio de una Coronariografia.
Si una persona ha sido sometida a una angioplastia, este exa-
men demostrard si hay lesidon en otras arterias.

-En caso de no haber sido sometida a Coronariografia, es
importante por lo menos hacer un Test de Esfuerzo suave y
después uno convencional (caminata, o pedalear en una
bicicleta), para descartar que hay una isquemia o déficit de
irrgacion.

-Evaluar la funcién del corazén con Ecocardiograma, que
permite ver los didmetros del corazdn, cémo se contraen sus
paredes, como se encuentra la funcién global del corazén
o si la zona infartada es grande o chica, para ayudar al pro-
néstico.

-Realizar un Holter de electrocardiografia, para descartar
arritmias complejas que pueden ser indicadores del riesgo de
muerte subita. @

@ pdgina 11



OPINION

Igunos lo viven los domingos en la tarde, otros después de un fin

de semana largo v el resto lo vivird al regresar de vacaciones.

Se experimenta como una pardlisis, angustia, panza apretada y
la sensacién de que hay mucho que hacer, pero no se hace nada. Esfa
sensacién aumenta en la medida que anochece o se acerca la fecha de
empezar ofra vez con la rutina.

Para algunos es muy frecuente que los domingos o para los cambios de
rutina y quizas para los paises donde Marzo parece ser el verdadero inicio
del afo, sea uno de los sintomas o sensaciones mds frecuentes escucha-
das por la gente.

Es como sentir que se nos viene fodo encima y que no sabemos por donde
empezar, solo la cabeza funciona a mil y el cuerpo es incapaz de moverse,
y en la medida que aumentan las horas esta sensacién de pardlisis au-
menta siendo, para algunas personas, un momento en el que casi habria
que fomar un medicamento para calmar esa sensacion fan desagradable.
Parece que lo que ayuda es obligarse a ordenar, hacer una lista de todo lo
que se hard, ya sea al otro dia, o al inicio de esa nueva efapa, pero para
nada quedarse quieto; eso sélo aumentard la angustia. Planificar, ordenar
desde el closet, los cajones, o lo que se quiera, pero que implique movi-
mienfo. La quietud es lo peor.

En los paises como Chile, donde a finales de Febrero se terminan para
muchos las vacaciones, se le podria llamar a esto estrés post vacaciones,
ya que se experimenta para muchos la sensacion de agobio por fodo lo
que hay que enfrentar en ese inicio de afio virtual, pero real, que comienza
en Marzo.

Que cambien las etapas es maravilloso, es sefal de que avanzamos. Que

ANGUSTIO

antes de empezar

se acaben las vacaciones para los que las pudieron tener también es un
regalo. Significa volver a empezar a sentir que uno aporta a este mundo
desde su lugar y que, ademds, ese trabajo es el que nos permitird continuar
cumpliendo suefios, incluso planificando futuros descansos.

Marzo, un lunes, un regreso de un fin de semana largo, no son el problema,
el problema parece ser como lo enfrentamos y planificamos para comenzar
livianos del alma lo que haya que comenzar.

Este verano particularmente, mezclé descanso y frabajo y la angustia de
comenzar la enfrenté moviéndome; ordenando closef, eliminando cosas,
dejando mds livianos los espacios, limpiando y haciendo listas para no
empezar con pendienfes que yo pueda controlar. Hay muchos que no se
confrolan y esos me tendrén que sorprender en la medida que avance el
mes que esta pronto a comenzar.

Puede que no esté regresando de vacaciones, que esta angustia la viva los
domingos, por el ingreso a clases, por volver a asumir responsabilidades,
efc.; sea por lo que seq, respete esa sensacién, tratemos de sentirla como
una informacion sobre lo que hay que hacer, pero por sobre fodo una in-
vitacion hacia el movimiento y, por qué no decirlo, a seguir creciendo,
enfrenfar la vida con todo lo que nos tenga que traer.

Muévanse, anofen, hagan listas, pero saquen la informacion de sus ca-
bezas, asi podremos conectarnos con el presente y dejar de anticipar el
futuro que parece siempre hacerse desde la angustia. La pregunta *;donde
estoy y qué estoy haciendo?, es un buen ejercicio para que estos sinfomas
disminuyan.

Es maravilloso recomenzar, sélo hagdmoslo bien. @

@ pdgina 12
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Dr. Gonzalo Campaia

colorrectal en Chile: mejorar el

Hoy los fratfamientos quirrgicos para extirpar estos fumores son minimamente
invasivos, mejorando la recuperacion de los pacientes en un corto plazo y
reduciendo las complicaciones asociadas a una cirugia.

SyL‘ pdgina 13



Esta enfermedad “se ha
transformado en un problema de
salud publica, al punto de que su
tratamiento estd incluido dentro de
las patologias GES”.

el mundo y en Chile se ha convertido en la sexta causa

de muerte provocada por esta enfermedad. Un fendme-
no que lamentablemente va en aumento y que tomd noto-
riedad a fines del ano pasado, luego que la Organizacion
Mundial de Salud (OMS) hiciera sonar las alarmas al advertir
gue el consumo de embutidos y carnes rojas aumenta el ries-
go de contraer cdncer.

E | cAncer colorrectal es el tercer cAncer mads frecuente en

Segun explica el Dr. Gonzalo Campana, Cirujano Colorrectal
y Director de la Sociedad Chilena de Coloproctologia, esta
enfermedad “se ha transformado en un problema de salud
publica, al punto de que su fratamiento estd incluido dentro
de las patologias GES”.

Se estima que cada ano los chilenos consumen cerca de
18,5 kilos de carne por persona. Una cifra que lo sitda en el
séptimo lugar de la tabla a nivel mundial. Si bien la alimenta-
cién es un factor importante en la generacion de este tipo de
céncer, no es el Unico.

El especialista destaca que “dentro de los hdbitos relaciona-
dos con un aumento del riesgo de tfener un cancer colorrec-
tal estdn la ingesta escasa de fibras, como frutas, verduras
y cereales, abundante ingesta de alimentos ricos en grasas,
como las carnes rojas, fal como lo devela el informe reciente
de la OMS que tanto impacto ha producido”. La ingesta de
alcohol, el habito de fumar, la falta de ejercicios y la obesi-
dad también inciden en una mayor vulnerabilidad.

Junto con mejorar estos hdbitos, para reducir las tasas de
mortalidad en Chile resulta clave incrementar el diagndstico




precoz que permita acceder a tratamiento en las fases tem-
pranas del cancer y favorecer asi su prondstico.

A nivel diagndstico, existen dos tipos de exmenes que per-
miten hacer esta pesquisa. Uno de ellos es el Test de Sangre
Oculta en Deposiciones (TSOD). Se trata de un estudio que
detecta la presencia de sangre no visible en las heces como
manifestacién de sangramiento que, al no ser visible, puede
derivar en anemia. Este examen puede readlizarse en la misma
casa liberando en el WC una tarjeta que contiene quimicos
que cambian de color al confacto con sangre microscopica.

El segundo mecanismo para realizar el diagndstico es la colo-
noscopia. Un procedimiento que permite la visualizacion del
recto y el colon por medio de una cdmara que se introdu-
ce por via rectal. “Sin duda este es el examen fundamental,
ya que ha demostrado ser el pilar del diagndstico en etapas
precoces y quizés curable”, destaca el Dr. Campana.

La dificultad en hacer una pesquisa temprana radica, entre
otros factores, en el escaso acceso a este procedimiento a
nivel publico. “Para detectar precozmente el cdncer colo-
rrectal se debe tener mayor acceso y oportuno a redlizarse
colonoscopias. Sin embargo, existe una larga lista de espera
de pacientes en todos los hospitales de Chile que necesitan
hacerse este procedimiento. Sin mayor oferta de equipos y
médicos especialistas en estos procedimientos, lamentable-
mente no lograremos diagndsticos en etapas curables”, ad-
vierte el Director de la Sociedad Chilena de Coloproctologia.

La recomendaciéon a nivel diagndstico es que las personas
con mayores factores de riesgo se realicen un TSOD cada
ano y una colonoscopia cada 5 a 10 anos, dependiendo de
los hallozgos.

Una vez que se ha diagnosticado el cancer colorrectal, el
paciente puede activar la garantia GES y acceder a un tra-
famiento que en la actualidad se caracteriza por ser mini-
mamente invasivo. Asi lo explica el Dr. Campana: “El pilar del
fratamiento del cdncer colorrectal es la cirugia, cuyo objeti-
vo es extirpar el segmento de colon involucrado, como tam-
bién todas sus arterias y ganglios linfaticos que puedan estar
involucrados. En Chile existen algunos grupos quirdrgicos que
han sido capacitados para realizarlo por via laparoscdpica,
es decir una cirugia realizada con cdmara y pinzas evitan-
do una gran incisién, con tecnologias que permite entregar
mayor seguridad y menor complicaciones. Esta técnica fiene
una mas rdpida recuperacién y menos molestias postopera-
torias”.

A lo anterior se suma una técnica robdtica que ha demos-
frado ser muy Ufil en el manejo quirdrgico, derivando en que
los pacientes puedan recuperar en el corto plazo su calidad
de vida y volver a sus rutinas. Ademds, dependiendo de lo
avanzado del fumor, después de la cirugia podria necesitar-
se algun tratamiento complementario como quimio o radio-
terapia.

@ pdgina 15

La recomendacion a nivel diagnostico
es que las personas con mayores
factores de riesgo se realicen un TSOD
cada afo y una colonoscopia cada
5 a 10 anos, dependiendo de los
hallazgos.



DaTos Clave

e Se estima que cada afo mueren cerca de mil personas producto de
cancer colorrectal en Chile.

e La fasa de mortalidad por este tipo de cancer se ubica entre 9y 14,4
hombres y entre 6,9 y 9,4 mujeres por cada 100 mil habitantes.

e Las mayores tasas de mortalidad se concentran en el exiremo sur
del pais (XI'y XII region). Mieniras que en la Region Metropolitana se
observa una mayor mortalidad en las comunas del sector oriente de
la ciudad.

¢ A nivel nacional, la lista de espera para acceso a la especialidad
de Gastroenterologia superaba las 47 mil personas a septiembre de
2015. Mientras que la espera por consulta con Coloproctologo alcan-
zaba casi las 15 mil personas el afo pasado.




Senales y riesgos

A nivel de deteccidon temprana otro factor importante es ge-
nerar conciencia en torno a las senales de alerta que deben
motivar al paciente a consultar lo antes posible con un es-
pecialista. Por tratarse de sinfomas intestinales, estos pueden
confundirse con molestias asociadas al sindrome de colon
irritable o a alguna enfermedad inflamatoria intestinal.

Algunos de los sinfomas que deben poner en alerta son Ia
alteracion del transito intestinal habitual, ya sea constipacion
como diarreas, presencia de sangre en las deposiciones,
anemiay baja de peso.

En términos de riesgo, el antecedente familiar de céncer co-
lorrectal es un factor importante que obliga a que, idealmen-
te, las personas que estédn en esta condicién se realicen una
colonoscopia, incluso antes de los 50 anos.

Oftros factores que aumentan la exposicion al riesgo de cdn-
cer colorrectal son la presencia de pdlipos en el colon vy las
enfermedades inflamatorias intestinales, como la colitis ulce-
rativa idiopdtica y la enfermedad de Crohn. “Son enferme-
dades no tan frecuentes, pero que han ido aumentando en
Chile”, resalta el Dr. Campana. @
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econocida actualmente como una de las tendencias
de entrenamiento fisico mds efectivas, que se basa en la
activacion de la mayor cantidad de grupos musculares,
y en la gue no se necesita mds que un par de implementos
y mucha constancia, esta préctica gana en Chile cada dia
mds adeptos.

Para quien no ha oido hablar de este estilo deportivo, en
palabras simples se puede explicar que el Entrenamiento
Funcional es una modalidad de gjercicio de resistencia que
simula patrones de movimiento caracteristicos de cada indi-
viduo, tanto en actividades de la vida diaria, como deporti-
vas, utilizando para ello algunas herramientas bdasicas o, sim-
plemente, el peso corporal.

El kinesidlgo de Clinica MEDS, Marco Gonzdlez, enumera Ias
razones por las que esta prdctica deportiva se va haciendo
cada vez mads requerida, y comenta que “este tipo de entre-
namiento involucra la mejora de capacidades fisicas, tales
como velocidad, coordinacion, fuerza, agilidad, flexibilidad,
potencia, resistencia y equilibrio, a través de una forma va-
riada, entretenida y dindmica. Todo esto apoyado en los 4
pilares del movimiento humano: la locomocién, fraccionar y
empujar, la rotaciéon y los cambios de nivel”.

El principal objetivo de este tipo de entrenamiento es mejorar
la funcionalidad, es decir mejorar la calidad del movimiento
que realizamos en nuestras actividades cotidianas, mejorar
la fluidez, y que pueda realizarse sin compensaciones ni mo-
vimientos aberrantes. “Esto permitird a largo plazo mejorar
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ciertas condiciones de nuestro organismo, como la postura y
la locomocidn, la funcién cardio-respiratoria, el rendimiento
deportivo y ser visto fambién, como una forma preventiva de

lesiones y de enfermedades” senala el especialista. ReSpeCTO de| ﬁempo de
Multiples beneficios entrenamiento recomendado

La dindmica durante esta practica va a depender de los ob- prG pTOVOCGI' |OS cambios en el

jetivos que cada persona se proponga, y es por eso que los OranismO |q I'Uﬂn(] debe durar

entrenamientos pueden clasificarse en grupales e individua- ) ’ ) :

les. En el caso de los primeros, lo que se busca es mejorar como minimo 20 minutos, sin

| idad fisica de f |, si If c c . .

SQ(;?C%?;I, ad fisica de forma general, sin apuntar a una en incluir calentamiento (5 a10 mln),

ni elongacion (10 a 15 min).

El kinesidlogo comenta que “una rutfina se inicia entrando en
calor, preparando al organismo para el ejercicio, a fravés de
movilidad y flexibilidad dindmica de todos los grupos articula-
res y musculares; continda con el entrenamiento propiamen-
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te tal, en el que bagjo un sistema de estaciones e intervalos
de alta intensidad, o HIIT (High intensity interval training, en su
sigla en inglés), se busca que la persona repita la mayor can-
fidad de veces un movimiento en un determinado fiempo,
seguidos de una pausa. Las series y estaciones van a depen-
der del objetivo; finalmente, es necesario realizar una vuelta
a la calma mediante un frabajo de elongacién de todos los
grupos musculares utilizados en la sesidon”, explica.

Respecto del tiempo de entrenamiento recomendado para
provocar los cambios en el organismo, la rutina debe durar
como minimo 20 minutos, sin incluir calentamiento (6 a 10
min), ni elongacién (10 a 15 min). Este fiempo de ejercicios

estard dividido en 4 series de 4 minutos de ejercicio y 1 minuto LCI respuesta que pueda tener un individuo
de pausa entre cada serie, las que van a depender de cada . - ) . .
persona y objetivo que se quiera lograr. “Se ha demostrado al eJercicio es multifactorial, esto quiere
con mdltiples estudios, en diferentes tipos de personas, y con :

diferentes fipos de actividad, que con este fiempo y con deCIT que IOS TGSU"GdOS Y respuestas
ejercicios a alta intensidad se logran resulfados favorables. qupmﬂVCIS que se Obtengan a TfGVéS de|
Como ya se dijjo, al realizar el frabajo en un sistema de inter- . o , .

valos, la rutina se realiza de una forma mucho mas dindmica, ejercicio dependeran de varios factores,
répida y efectiva”, comenta Gonzdlez. pero principalmente de la condicion de
La implementacion de este tipo de ejercicio combinado con base en la que nos encontremos.

el HIIT ha demostrado excelentes resultados cada vez que
se ha implementado. Programas de 6 semanas de entrena-
miento con 3 sesiones semanales han demostrado cambios
significativos a nivel cardio-respiratorio, como aumento de Ia
frecuencia cardiaca, mejora el cronotropismo cardiaco, dis-
minuye la presion sistélica, mejora el Consumo Maximo de O2,
mejora la tasa de recuperacion cardiaca, de la capacidad
de tolerancia al ejercicio, o actividades vigorosas. Ademdas,
destacan los cambios a nivel metabdlicos, como bajas en
el peffil lipidico, la concentracién de triglicéridos en sangre,
regulacion de la glicemia, mejora en la capacidad oxidati-
va del musculo, y en las capacidades fisicas y rendimiento
deportivo, como coordinacion, fuerza, potencia, velocidad,
flexibilidad, equilibrio y tolerancia a la fatiga.

Cabe mencionar otfros atributos que lo hacen muy atractivo,
como accesibilidad econdmica, ya que no es una practica
cara, ademads tiene un bajo riesgo de lesidén, no se ufilizan
grandes cargas de peso y no necesita una gran implemen-
tacién. Se puede practicar es un espacio reducido, Nno ocu-
pa mucho tiempo, los ejercicios se pueden modificar segudn
la capacidad de cada persona, involucra todos los grupos
musculares y no uno por si solo, es variado, dinédmico y entre-
tenido. Es decir, beneficios sobran.

Resultados segun quien practique

Como es sabido, la respuesta que pueda tener un individuo al
ejercicio es multifactorial, esto quiere decir que los resultados
o respuestas adaptativas que se obtengan a través del ejer-
cicio dependerdn de varios factores, pero principalmente de
la condicidn de base en la que nos encontremos: “la gené-
fica, a la intensidad del gjercicio, la dosis de enfrenamiento




diario y semanal, el descanso, la alimentacién que estemos
llevando, la hidratacién diaria, si viene de un sedentarismo
prolongado, si practicamos algun ofro deporte, si fenemos
sobre peso, si hay alguna lesién, adhesidn al programa de
enfrenamiento, si tenemos alguna patologia crénica meta-
bdlica o cardiaca, por nombrar algunos factores, van a inci-
dir directamente en los resultados que tengamos finalizado el
programa de entrenamiento”, explica el especialista.

Y lo puede practicar un publico bastante amplio, solo bas-
ta tener ganas. Al fratarse de un tipo de entrenamiento que
involucra funcionalidad y en el cual no se ocupan mayores
cargas, mas alléd del propio cuerpo, se puede comenzar d
practicar a corta edad. “Desde los 13 anos se puede em-
pezar con ejercicios mds lUdicos hasta una edad en que la
movilidad de la persona lo permita; obviamente, la dificultad
del gjercicio va a variar segun la capacidad del momento.
Embarazadas y personas con alguna lesién gque no limite en
exceso fambién lo pueden realizar, tomando las precaucio-
nes del caso”, dice el Kinesiélogo. Y concluye: “Contraindica-
ciones, ninguna; el ejercicio y el movimiento es salud, siem-
pre y cuando sea bien dosificado”. @



SiNCcope

Si Su organismo se manifiesta de manera repentina
con una pérdida de conciencia ante situaciones
cotidianas, como ponerse de pie o ir al médico, ponga
atencion porque esta podria ser la causa.
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m Le ha ocurrido que al poner se pie bruscamente o al ver
Lsongre siente un mareo que culmina en una pérdida de
conciencia y al reincorporarse segundos mds tarde no
sabe qué fue lo que pasd?. Si ha vivido o presenciado una
situacién similar, es probable que haya sufrido un sincope.

Esta patologia se presenta con mayor frecuencia en jévenes
que rodean los 15 anos, y en personas que sobrepasan los 70,
tanto en hombres como en mujeres. En el primer grupo son
mas frecuentes las causas reflejas, mientras que en el segun-
do, la causa responde a cardiopatias, enfermedades neuro-
I6gicas o a uso de férmacos que bajan la presion.

Segun el Dr. Gonzalo Sanhueza, cardidlogo de la Clinica Ale-
mana, Yy miembro de la Sociedad Chilena de Cardiologia,
“el sincope es una pérdida de conciencia transitoria que se
produce debido a una disminucién de la irrigacion cerebral
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momentanea por una baja de la presidn arterial, de rdpi-
do inicio, corta duracién y con recuperacion espontdnea y
completa”, explica. Pero, por qué ocurre este fendmeno?

Acto reflejo

La causa mas frecuente, al menos en un 50% de los casos, es
el sincope reflejo, también llamado vasovagal, producto de
una falla transitoria del sistema nervioso auténomo o auto-
matico que estd encargado del control de la presidn arterial,
especialmente al ponernos de pie. Si una persona permane-
ce largo tiempo en esta posicidon, especialmente en ambien-
tes calurosos, o por estimulos de desagrado o stress, como
ver sangre, punciones venosas, etc, se produce un refiejo en
gue nuestro sistema auténomo responde inadecuadamente
produciendo una baja de la presién y/o de la frecuencia car-
diaca, lo que conlleva a la pérdida de conciencia.

También, puede desarrollarse un sincope debido a una hipo-
fension ortostatica. Es decir, una caida de la presion arterial
al adquirir la posicién de pie. “Esto lo vemos por pérdida de

(& ’

Frente a un sincope es necesaria la evaluacion médica, que incluya la toma de un
electrocardiograma de reposo.
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volumen, frente a diarreas o vomitos abundantes, pérdida de
sangre en una hemorragia digestiva por una dlcera o por uso
de fGrmacos que bajan la presién arterial como los diuréticos,
vasodilatadores o algunos antidepresivos, por ejemplo. En
este grupo entran fambién las fallas estructurales del sistema
nervioso auténomo, como en el Parkinson, o por la neuropa-
fia diabética”, explica el especialista.

De causa cardiaca

Puede ocurrir también que el origen de este problema se
deba a una causa cardiaca, la que potencialmente es
de riesgo vital. Segln explica el cardidlogo, “éstas pueden

producirse debido a arritmias lentas (bradicardia) o répidas
(taquicardia), ya que el corazén no es capaz de bombear
adecuadamente la cantidad de sangre necesaria frente a
frecuencias extremas. Por ofra parte, es posible que se pro-
duzca por una alteracién estructural del corazén, como en-
fermedades valvulares (estenosis de la valvula adrtica) o in-
farto del miocardio”. .

En cualquiera de estos casos, es necesario buscar y tratar la
causa que lo origind. “Si fue una arritmia lenta, puede reque-
rir marcapaso; si es una rdpida, necesita fGrmacos o proce-
dimientos percuténeos a través de catéteres para eliminar
su arritmia; en otras circunstancias se necesita cambiar una




Sincope y corazon

Usted debe sospechar un posible sincope de origen cardiaco si...

¢ La persona padece de cardiopatia estructural importante, como una enfermedad coronaria
o valvular.

* Tiene historial familiar de muerte sdbita cardiaca o de causa desconocida.
* El sincope ocurre en esfuerzo, en posicion horizontal o es precedido de palpitaciones.
* El examen fisico o el electrocardiograma de reposo muestra alguna alteracion significativa.

valvula como en la estenosis adrtica; y en los casos de riesgo
vital, implantar un desfibrilador automatico”, explica.

Recomendaciones

Frente a un sincope es necesaria la evaluaciéon médica, que
incluya la toma de un electrocardiograma de reposo.

En el caso del sincope reflejo es importante reconocer los sin-
tfomas que preceden al evento para evitar la caida al suelo,
asi como los factores gatillantes, por ejemplo, evitar estar fiem-
po prolongado de pie, los ambientes calurosos como saunas,
termas, banos en tina o duchas largas y calientes, entre otros.

Otra recomendacion del especialista es “evitar el uso o abu-
so de alcohol y fadrmacos que bajan la presidn arterial, asegu-
rar una buena hidratacién y tomar resguardo frente a situa-
ciones como punciones venosas, las que deben realizarse en

posicion horizontal”, concluye. @
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Orfde de un afague

enos del 1% de las chilenas presenta una

alud cardiovascular ideal, lo que es nefasto si

consideramos que los problemas cardiacos y

cerebrovasculares son la primera causa de muerte

en ellas. La buena noticia es que la mayoria de estos |
factores de riesgo son modificables con cambios de
conducta en nuestro estilo de vida.
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Red For Woman (de la Asociacion Americana del Cora-

z6n), llamada Mujeres en Rojo, que se dedica a concien-
tizar a las mujeres respecto de la causa de muerte que mas
las agqueja: las enfermedades cardiovasculares. Sin embar-
go, pese a que ellas afirman conocer los factores de riesgo
que existen o que padecen, lo cierto es que a la hora de
mencionar de qué se mueren primero, la lista la encabezan
otras patologias.

E xisten campanas masivas, como la versidon chilena de Go

Las enfermedades cardiovasculares y cerebrovasculares re-
presentan la primera causa de muerte en nuestro pais, y la
prevalencia de factores de riesgo cardiovascular en la po-
blacién chilena se ha mantenido elevada, pese a los mul-
fiples esfuerzos que hacen organismos publicos y privados
para reducir las cifras.

Y en el caso de las mujeres el panorama es desfavorecedor.
Segun la Dra. Ménica Acevedo, presidenta de la Fundacion
de la Sociedad Chilena de Cardiologia, en la proporcion de
géneros, muere el doble de las chilenas a causa de un infar-
to, respecto de los hombres. La relacion es 13% de muertes
femeninas, respecto de 6% masculinas.

A raiz de este complejo escenario, es que la Fundacién So-
chicar junto al Centro de Encuestas de la Universidad Catoli-
cq, con el apoyo de la Asociacion Americana del Corazdn,
realiza actualmente una investigacion donde se ha demos-
frado que en las mujeres de nuestro pais, los factores de ries-
go han empeorado, y por lo tanto, las cifras de mortalidad
estan lejos de disminuir.

El estudio

En el ano 2011, la Asociacion Americana del Corazén (AHA,
en su sigla en inglés) propuso el concepto “Salud Cardiovas-
cular Ideal” con el objetivo de disminuir las enfermedades y
muertes por esta causa. Este concepto agrupa siete condi-
ciones gque las personas deben cumplir para lograr un esta-
do ideal y asi disminuir el riesgo de sufrir infartos al corazdn o
cerebrales, entre otras. “Sin embargo, estudios realizados en
EEUU y Canadd han demostrado que sélo el 1% de la pobla-
cidn posee estas siete condiciones propuestas por la AHA”,
comenta Amalia Berrios, enfermera coordinadora de la Fun-
dacién Sochicar y de la investigacion en curso.

El estudio “Salud Cardiovascular Ideal en mujeres de la Re-
gién Metropolitana”, en el que participan 650 mujeres de la
Regidon Metropolitana, entre 35 y 70 anos, de distinfos niveles
socioecondmicos, y que es liderado por la Dra. Ménica Ace-
vedo y la Dra. Paola Varleta, presidenta y directora de la Fun-
dacidn Sochicar, respectivamente, se propone los siguientes
objetivos:

- Determinar cudntas mujeres entre 35 y 70 anos de la RM
poseen una Salud Cardiovascular Ideal (SCI).
- Medir el impacto en la SCI de las participantes mediante

@ pdgina 29

Lo que se pretende mediante el envio
de estos mensajes al grupo de estudio
es crear conciencia sobre adquirir
conductas saludables, o en su defecto,
eliminar las que no lo son. La idea es
que ellas tengan a mano tips y datos
educativos que puedan aplicar en su
rutina diaria.
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una infervencion via mensajeria de texto con consejos de H0y, el 43% de las chilenas sufre de

id ludable. n - s

vica sataebe obesidad, 46% de hipertension y 15% de
diabetes, lo que en cada caso supera por

“Lo que se pretende mediante el envio de estos mensajes al
grupo de estudio es crear conciencia sobre adquirir conduc-

tas saludables, o en su defecto, eliminar las que no lo son. La lejos los valores que se presentaron en la
ENS 2010, por lo tanto, estamos frente a
un refroceso.

idea es que ellas fengan a mano tips y datos educativos que
puedan aplicar en su rutina diaria”, comenta Berrios.

Enlo que va de lainvestigacion, que inicia actualmente su -
fima etapaq, los resultados preliminares son desfavorables, ya
que los factores de riesgo presentes en la mujer han aumen-
tado respecto de lo senalado en la Ultima Encuesta Nacional
de Salud 2010. Hoy, el 43% de las chilenas sufre de obesidad,
46% de hipertension y 15% de diabetes, lo que en cada caso
supera por lejos los valores que se presentaron en la ENS 2010,
por lo tanto, estamos frente a un retroceso.

La Dra. Acevedo, en tanto, cree gque “este importante au-
mento nos debe asustar como sociedad, ya que significa
gue a nivel de salud y de politicas publicas no estamos ha-
ciendo lo suficiente y necesitamos poner mdas énfasis en estas
materias, realizar campanas masivas, fener un discurso en
comun, y hacerlo saber en las consultas médicas, en la calle,
en la felevisiéon, ya que es la Unica manera de que el mensaje
llegue a nuestras mujeres definitivamente”, sentencia.

Resultados parciales

Hasta ahora, la presencia de SCI, es de-
cir, del cumplimiento de los 7 facto-
res en la muestra, fue solo de
0.8%. Segun comenta Ama-
lia Berrios, “en promedio las
mujeres entrevistadas te-

nian 2.5 factores saluda-
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Factor de SCI segin AHA Resultados preliminares de la Investigacion

No fumar 38% de las mujeres encuestadas fuma
Peso adecuado (IMC <25) 43% presenta obesidad
Dieta saludable: 0%

- Frutas/vegetales > tazas por dia

- Pescado > 100 grs semanal

- Granos o fibras > 90 grs/dia

- Sodio < 1.500 mgrs/dia

- Bebidas azucaradas < 11t semanal

Colesterol total <200 mgs/dl 54% presenta colesterol elevado

Glicemia < 100 mgs/dI 15% presenta diabetes

Presion arterial < 120/80 46% presenta hipertensidn

Actividad fisica: 90.4% presenta sedentarismo (ausencia de actividad fisica)

- 150 minutos semanales de actividad moderada
(bicicleta, caminata répida, etc.) o

- 75 minutos de actividad fisica intensa
(fatbol, zumba, etc.)

Esta investigacion confirma que la \
presencia de SCI en mujeres chilenas ;
es baja en todas las edades y niveles v 7’
socioeconomicos estudiados, y que

sin duda, el factor mds desafiante

es el de alimentacion, debido al

consumo bajo en fibras y pescado, y
alto en sodio y bebidas azucaradas.
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bles presentes, y entre ellos, el factor que mds preocupa es
el de alimentacion saludable, ya que el 0% cumplia con los
criterios propuestos por la AHA”.

Oftro importante resultado que se ha desprendido hasta aho-
ra, es que la SCI disminuye a medida que aumenta la edad y
aumenta a mayor nivel educacional.

“Por lo tanto, creemos que el camino para lograr cambios en
la salud de nuestra poblacidén es a través de los programas
de alimentacion orientados a los adultos, nifos y adolescen-
tes, con especial énfasis en estos Ultimos, ya que los cambios
de conducta se logran con mayor facilidad en estas etapas
de la vida, y tfambién a través de mayores restricciones vy fis-
calizaciones a la industria de alimentos”, comenta la Dra.
Poola Varleta.

Por su parte, la Dra. Mdénica Acevedo senala que “dentro
de este marco, reconocemos los esfuerzos gubernamen-
tales que van este sentido, tales como la Ley 20.606 sobre
Composicién de Alimentos y su Publicidad, que indica que
a partir de junio de este ano, dentro de los colegios sdlo se
podrd vender alimentos saludables, asi como también los
productos envasados que superen los rangos nutricionales
recomendados, deberdan incorporar un sello de alerta, de
manera que las personas puedan distinguirlos facilmente.
Pero el vigje recién comienza, adn hay mucho que se pue-
de hacer”, concluye. [y
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BENEFICIO LA

La importancia de

comer varias

veees ol dio

Desde hace un tiempo escuchamos que
ya no se estila comer solo al desayuno,
almuerzo y cend, y que sumar pequenos
snacks bajos en calorias entre horas es la
clave para mantener un peso saludable.
Es decir, comer mds es estar mejor, y
aqui te explicamos el motivo.
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eneralmente, cuando una persona decide bajar algu-

nos kilos y hacer una dieta para lograrlo, lo primero que

piensa es que debe dejar de comer. Pareciera que la
idea de que cuanto menos coma, mds peso se perderd, es
una ecuacién matematica, pero lo cierto es que dista bas-
tante de ser real.

El ritmo de vida actual, las largas horas en el colegio, las ex-
tensas e irregulares jornadas de trabagjo, entre ofras cosas,
hacen que muchas veces pasemos por alto nuestras comi-
das del dia. Eso, lejos de ir en ayuda de la deseada delga-
dez, lo que hace es afectar el metabolismo, y provocar un
efecto que no estaba en los planes de dieta.

Y es que la relacién es la siguiente: la falta de ingesta alimen-
taria en nuestro organismo por periodos prolongados, ya sea
de las comidas principales o de meriendas, afecta el ritmo
metabdlico y provoca la absorcidn de nuestra alimentacion.
Es cierfo que cuando hablamos de “colaciones” se nos viene
de inmediato el recreo de los escolares a la cabeza, pero
esta porcién alimentaria del dia no sélo es fundamental para
los estudiantes, sino que es igualmente importante en la dieta
de jévenes, adultos, e incluso, ancianos.

La Nufricionista y directora de www.nutfriomiga.cl, Claudia
Serrano, explica por qué estos “tentempiés” son tan impor-
tantes. Segdn comenta, “ayudan a que nuestro metabo-
lismno tenga un ritmo adecuado y a que nuestro cuerpo no
guarde grandes reservas de las comidas principales. Nues-
fra alimentacién deberia estar fraccionada entre 3 a 4 horas
como mdaximo, por lo tanto entre el desayuno y el aimuerzo
deberiamos contar con una colacién, como también entre

2 n

almuerzo y la hora del té&”.




La nutricionista Claudia Serrano nos entrega algunos tips para no olvidar llevar un snack
en el bolso o cartera, y que no sea excusa ingerir alimentos a las horas adecuadas.

e Colocar post-it con recordatorios en diferentes lugares del escriforio o de la casa.
e La alarma del celular también es un buen aliado
e A tus porciones de colaciones, agrega una botella de agua la cual puedas recargar varias veces al dia.

e Prepara tu colacion en la noche anterior, con tiempo y en un bolsito térmico para llevarlo a fodas partes.
Nunca lo olvides.

Ademds, si no se cuenta con la costumlore de cenar, en este
mismo horario deberiamos incorporar unda colacion, ya que
desde la Ultima comida ingerida pasaran muchas horas de
ayuno hasta el dia siguiente. “Esto provoca que, general-
mente, tengamos la tentacion de “picotear” alimentos no
adecuados para este horario”, agrega la especialista.

Un complemento muy eficaz

Es importante tener en consideracion que |las colaciones son
un complemento a la alimentacion, por lo
tanto no debemos confundirlas, ni Menos
reemplazarlas, por una comida impor-
tante. “Las colaciones son una peque-
na porcién de alimento que evita que
fengamos largas horas de ayuno®, ex-
plica.



La falta de ingesta alimentaria en nuestro organismo por periodos prolongados, ya sea de las
comidas principales o de meriendas, afecta el ritmo metabdlico y provoca la absorcion de
nuestra alimentacion.

Para realizar una buena eleccidén de colaciones debemos
priorizar alimentos saludables, livianos y que aporten baja
cantfidad de calorias y grasas, asi como fambién de prefe-
rencia que estén libres de azdcar. “Una buena eleccion se-
rian las frutas y algunas verduras si son de su agrado, ya que
hacen excelentes aportes nutricionales, como las vitaminas y
algunos minerales, ademas de la fibra que, entre ofras cosas,
favorece el desarrollo de la flora intestinal y colabora con la
eliminacion mdas facil de las heces del cuerpo”, comenta Se-
rrano.

Dentro de las opciones de colaciones saludables también
podemos incluir los frutos secos y variedad de berries, lo que
fraerd un doble beneficio, ya que como bien se sabe, es-
fos Ultimos son muy beneficiosos por su generosa propiedad
como antioxidantes.

Los lacteos también pueden incluirse, siempre y cuando sean
bbajos en grasa. “Pese a que el consumo de leche y deriva-
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dos estd mds asociado a los ninos, la recomendaciéon para
adultos es igualmente importante. Las porciones de Iacteos
indicadas para ellos son de 3 a 4 por dia. La razdn de esta re-
comendacion es bdsicamente para prevenir enfermedades
6seas, como la osteoporosis, a través del aporte de calcio
que estos entregan. Ahora si los Iacteos comunes le causan
molestias, se puede optar por su variante sin lactosa”, come-
ta la nutricionista.

Hay que saber qué comer

Es importante tener en cuenta que la idea no es comer cual-
quier cosa del quiosco de la esquing, solo con el afén de no
saltarse las colaciones. Claro estd que no es lo mismo comer-
se un chocolate con almendras, o un helado, entre el desa-
yuno y el almuerzo, a ingerir alimentos bajos en calorias.

Y esa es la invitaciéon: preparar la despensa con tiempo y
concienciq, leyendo las efiquetas, considerando alimentos
bajas en grasas, azdcar y sodio, y que sean faciles de trans-
portar para que no complique llevarlas al trabajo o alas ac-
fividades diarias.

“Llevar una manzana en el bolso, una barra de cereal o un
punado de frutos secos son una buena colacién y permiten
un cémodo traslado. Asi, ademds, nos sentiremos seguros de
que si tfenemos hamibre es cosa de abrir la cartera y saciar
esas ganas irrefrenables de comer, que son las que hay que
frata de evitar. Si cada ciertas horas estamos ingiriendo algo,
evitaremos el deseo de comernos fodo 10 que encontremos
a nuestro paso”, concluye. @

Para realizar una buena eleccion
de colaciones debemos priorizar
alimentos saludables, livianos y que
aporten baja cantidad de calorias
y grasas, asi como también de
preferencia que estén libres de azucar.
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Fotos: Gentiza Andrea Tessa / Paula Ziegler

Entrevista a Andrea Tessa
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O MUyUsICO

es el motor de mi vida”

Con su noveno disco en proceso y una carrera que suma éxitos incomparables, dice
estar viviendo el presente infensamente y en plenitud. En esta conversacion, una de

las voces mads importantes de Chile hace un andlisis de su vida y de su obra, de las
experiencias ganadas, y de lo que le resta por hacer. Andrea va por mas.
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azzy es el nombre que recibe su Ultimo disco, un vigje ha-

cia distintos lugares del mundo y melodias reconocidas,

en los que homenajea a algunos de los artistas que han
marcado su senda musical. Jazzy también es aquel que la
deja con esa sensacién de la que tanto gusta: regocijar con
su voz al publico que se ha cautivado con ella desde que era
una veinteanera y que reconocié desde el primer momento
su innegable talento vocal.

Son 36 anos de carrera los que confirman lo que se piensa de
Andrea Tessa, aun sin conocerla. Es una de las artistas mds
importantes de la escena musical chilena, y con una trascen-
dente presencia a nivel internacional. Cantd para el Principe
Alberto de Mdnaco en 2008, animé el festival de San Remo
junto al famoso comunicador italiano Teo Teocoli, fue la artis-
ta invitada al Carnaval de Miami en 1992, e hizo inolvidables
duetos con Luis Miguel y Peabo Bryson, el que es considerado
por ella el mds importante de su carrera.

Todas grandes aventuras que se suman a un extenso camino
en television que comenzd en 1984 frente al recordado pro-
grama Mdas MUsica por casi una década, y al que le siguieron
otros tantos estelares.

Hoy. alejoda de la pantalla chica y dedicada en gran parte
a lo que mas gusta hacer, prepara su préximo disco del que
prefiere no dar detalles, y disfruta de la vida con la mirada
de quien ha sembrado por muchos anos y hoy cosecha en
abundancia. Cree en que sus decisiones fueron las correctas
y con esa tranquilidad se mueve hacia lo que viene, sin pau-
sQ, pero sin prisa.

Si tuvieras que definir tu actual momento, ;qué destacarias?
Estoy en un momento de mucha plenitud, cuando siento que
soy casi totalmente duena de mi tiempo y de mis decisiones.
Sigo haciendo muUsica, quizds mas intensamente que cuando
frabagjaba en television, porque no fengo nada que me dis-
fraiga. La verdad, me siento muy aforfunada de mi momento
actual, en general.

¢Qué parte de tu vida ocupa la musica en este momento?
La musica siempre ha sido el motor fundamental de mi vida,
es mi terapia, es mi distraccion, es lo que me ha permitido ser
econdmicamente independiente desde muy joven. Como
dijo mi querido Valentin Trujillo una vez, ‘qué rico que el publi-
co financie tu hobby’.

A proposito de Valentin Trujillo, {Cudndo y como nace esta
amistad y esta “sociedad musical” que los une?

A Valentin lo conozco desde que era una ninag, y Nos quere-
mos como si fuésemos familia. Tengo permanente contacto
con él, con sus hijos y con su mujer Aida, por lo tanto es una
relacion que excede lo puramente profesional. Y especifica-
mente hablando de ese tema, puedo decir que cantar con

& -




él es un deleite, tenemos una relacién muy especial sobre el
escenario que nos enfendemos a la perfeccion y disfrutamos
mucho cuando hacemos musica juntos.

¢De qué manera ha aportado esta relacion a tu carrera ar-
fistica?

Es que no sélo ha aportado a mi carrera, si no que a mi vida
en general. Valentin es una figura fundamental de la muasica
chilena y tener el honor de ser acompanada por él no puede
mas que sumar al placer de cantar.

¢En qué proceso creativo te encuentras en este momento?

Estoy comenzando la pre produccién de un nuevo disco que
espero tener listo a fin del primer semestre. No quiero deto-
llar mucho, porque espero que resulte, sélo puedo comentar
que, como todos mis discos, esta tfambién es una producciéon

independiente.

¢Qué opinas de la industria musical en Chile?

Veo bastante interesante el escenario musical en estos mo-
mentos. Veo a muchos musicos atreviéndose a salir de la
zona de confort y probar suerte en el extranjero. Cabe desta-
car que las herramientas que los jovenes tienen hoy, es decir,
las redes sociales, YouTube, etc, ayudan mucho para darse
a conocer y difundir el propio trabajo. La globalizacién era
algo con lo que ni siquiera sondlbamos cuando comenzamaos
los de mi generacion.

Pero era mds romdntico el proceso ¢no sientes que la era
digital ha hecho perder el encanto de hacer musica a la an-
tigua?

Por supuesto que si, pero hemos ganado en la inmediatez
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para hacer conocidas nuestras obras. Lo que hizo desmoro-

narse a la industria del disco fue la pirateria, y en este pais es “Qf P
donde mds tfenemos que lidiar con ella. Al parecer la gente SI’ e.STOY en p(]l'e.jﬂ.. Tengo un
quiere todo gratis. Siento que hoy el verdadero “ingreso” de novio hace casi siete anos.

un musico es a fravés de los conciertos en vivo, y es ahi, cier-
tamente, donde yo mds disfruto.

Somos muy compinches, nos
gusta viajar, nos gusta disfrutar

L ) de la vida. No puedo pedir mas
¢ Qué habrias sido si no te hubieses dedicado a la musica?

Probablemente, habria sido médico veterinario. Soy amante en ese sentido”.
y protectora de los animales y creo que habria sido una bue-
na profesional en ese dmbito, porque con los anos que llevo
criando perros desde cachorros, he aprendido mucho de
ellos y he ido desarrollando una cierta habilidad para aten-
derlos cuando he estado lejos de una clinica. Me sentiria muy

cémoda en ese rol.
@ pdgina 43
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“Me siento muy lejana a la TV de hoy. No es mejor ni peor, sdlo obedece a los tiempos
en que estamos viviendo. Nada perdura, los programas de “realidad” lo que menos
tienen es eso, y hay pocos programas con verdadero talento, con afan de perdurar”.



Beneficios versus costos

Alguna vez declaraste que no estabas preparada para el
abandono, en referencia a la relaciéon con tu madre. ¢ Cémo
llevas ese tema hoy en dia?

Me pregunto ‘¢, Quién estd preparado para el abandono?’...
Nadie, nadie lo quiere, nadie lo busca. Sélo ocurre y es nues-
tfro deber salir adelante y no autocompadecernos. El *¢Por
qué a mi?’ no debe repetirse. Todos en algdn momento nos
hemos sentido abandonados, cuando se nos muere alguien
querido, cuando se termina un amor. Lo importante es so-
ber que hay vida, hay resiliencia, hay amigos, hay deporte y
siempre habrd madsica.

Temas como el matrimonio y la maternidad, ¢qué lugar ocu-
pan en tu vida?

Ese es un tema sobre el que me he cansado de responder,
porque me parece que es algo tan privado que no tengo
por qué dar explicaciones de no haberme casado, de no
haber tenido hijos. En su momento fue una decision, y punto.
Creo en el amor, creo en la pareja. No necesariamente en el
matrimonio y los hijos, simplemente no llegaron. Punto.

Sin embargo, alguna vez seinalaste que en el futuro podrias
arrepentirte de no haber tenido hijos, ¢qué piensas de eso
hoy?

No me arrepiento. No podria vivir con arrepentimientos de
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esa naturaleza. He tenido una vida llena de aventuras, de
vigjes, de residencia en el extranjero, de salir y cantar por el
mundo, he amado mucho y me he sentido muy amada, eso
es lo importante.

¢Estas actualmente en pareja?

Si, estoy en pareja. Tengo un novio hace casi siete anos. So-
mos muy compinches, nos gusta vigjar, nos gusta disfrutar de
la vida. No puedo pedir mds en ese sentido.

¢Como vives las relaciones de pareja en esta etapa de tu
vida?

Esta etapa es maravillosa porque has aprendido de lo vivido,
sabes no sdélo o que quieres, si no que sabes lo que NO quie-
res, aprovechas mejor tus horas. Hay una cancién que hizo un

amigo que dice ya no tienes fiempo para perder el fiempo.
Vigjamos todo lo que podemos y disfrufamos mucho cuando
estamos juntos.

El hecho de ser artista, de viajar tanto, ;crees que provoca
desapego familiar, emocional o material?

Creo que muy por el contrario; el hecho de ser artista y de
vigjar mucho hace que valores adn mas el volver a casa,
volver atu centro, ala familia. Lo mds importante es tener el
apoyo de quienes te importan para hacer bien tu trabajo.
Es muy desequiliorante cuando dedicas toda tu energia en
ser la mejor en todo, y considero que siempre hay un precio
a pagar. No conozco a nadie que pueda jactarse de ser el
mejor en su trabajo y tener una vida familiar plena, es muy
dificil encontrar el justo equilibrio. Hay una edad en que te
quieres devorar al mundo, lo quieres todo y entras en una
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etapa de egocentrismo que te puede llevar al fracaso en
la vida familiar. Yo estoy en otra etapa de mi vida en que
NO necesito seguir probando nada, competir por nada. Se
frata de continuar disfrutando de los anos que me queden
por delante, sacdndole el jugo a la vida gue me ha focado
Vivir,

“Me siento muy lejana a la tv de hoy”

Durante la década de los 90 fuiste un activo rostro de televi-
sién, ;como recuerdas esa época?

Mi época en la televisidon siempre serd un recuerdo alucinan-
te, emocionante y que guardo en lo mds profundo de mi co-
razén. A la TV debo el hecho de hacerme conocida en fodo
el pais, y en algunos otros lugares del mundo, de haber com-
partido con tantos grandes mUsicos que pasaron por el set
del programa Mas MUsica. De los cientos de entrevistas que
hicimos como equipo, de los muchos recitales en vivo que
cubrimos, a pesar de ser un grupo humano muy reducido,
frabajando casi sin presupuesto, pero con camiseta y con
una amistad que dura hasta hoy. En todo caso, hay que de-
cir que mi paso por la TV fue mucho mds que ese programa,
tuve a cargo varios programas en horario prime, festivales,
estelares, teleseries. Fue una época muy especial.

Y al respecto ;Qué opinas de la television actual, qué extra-
fas y qué cambiarias de ella?

Me siento muy lejana a la TV de hoy. No es mejor ni peor,
s6lo obedece a los tiempos en que estamos viviendo. Nada
perdurq, los programas de “realidad” lo que menos tienen
es eso, y hay pocos programas con verdadero talento, con
afén de perdurar. Todo pasa, nada queda. Por ejemplo, ex-
frano la presencia de la musica en la television, hay peque-
nos atisbos, pero son muy pPocos.

¢De tu época en television, quedan amigos?

Por supuesto que las relaciones se mantienen. Los verdade-
ros amigos quedaron y siguen en confacto conmigo. Yo soy
mucho de afectos y de contacto. No son muchos los amigos,
pero son excelentes.

¢Cudl es tu opinién sobre eventos como el Festival de Viiaq, el
que alguna vez conduijiste, y que hoy se presenta mdas como
un programa de television que como un festival musical?

Aligual que la TV, el Festival de Vina ha ido cambiando con
los tiempos. Por cosas del destino he estado en cinco opor-
tfunidades en la Quinta Vergara. Alli me inicié como cantan-
te el 13 de febrero de 1978, volvi al show en 1983, luego de
jurado en 1985, oportunidad en que canté a dldo con Luis
Miguel, luego en 2001 canté ofro dudo, el que para mi fue
mas trascendente que el anterior, junto al cantante nortea-
mericano Pealbo Bryson. En 2002 regresé por Ultima vez para
animar junto a Antonio Vodanovic la noche chilena y cantar
junto a Beto Cuevas y La Ley. Tengo un apego especial por
obvias razones con el Festival, y siempre lo fendré, aunque
es cierfo que ha cambiado. En algunas cosas ha mejorado,
como en el aspecto técnico, en las comodidades del Bac-
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kstage, en infraestructura, pero segln yo, ha empeorado en
la competencia, en los horarios, en el sexistno que rodea el
tema de la “Reina del Festival”, que a mi modo de ver se ha
fransformado en una feria de carne, poniendo a las mujeres
en una situacién que me parece degradante para el géne-
ro. Pero bueno, claramente soy una minoria. La prensa busca
circo...y circo tendrd.

¢Qué planes tienes para el futuro?

Siempre hay planes, siempre estoy pensando en mi proximo
concierto, en el préximo vigje, en las mejoras que sueno ha-
cer a mi casa, en disfrutar la vida, en cuidar mi salud, en jun-
tarme con mis companeros de curso, en ser feliz. Esos son mis
planes.

¢Qué te falta por hacer?

Uffff... tengo tanto por hacer, tantos suenos por cumplir, tan-
to amor por dar vy, espero, recibir. El dia que sientes que no
tienes mds por hacer, quiere decir que te moriste, y yo amo

la vida. @
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€ poco sirvieron los muchos o pocos esfuerzos que se

hayan realizado durante el ano a nivel fisico, sillegan las

fiestas de fin de ano, la época estival, la variada pro-
puesta gastrondmica de la que gozamos, y echamos todo
por fierra entregdndonos al placer de pasarlo bien y sin cul-
pas.
Es por eso que el profesor de educacion fisica Jorge Perales,
director del programa “Enfrenamiento a domicilio”, disefd
una guia practica que incluye una serie de ejercicios que
puedes desarrollar en la comodidad de tu hogar, sin pagar
un peso, y ufilizando elementos cotidianos en vez de imple-
mentos deportivos, que te ayudardn a recuperar el peso
adecuado y la confianza en ti mismo que se llevd ese vera-

no licencioso. ¢Qué necesitas? Sélo un buen motivo: querer
mantenerte en forma y llevar una vida saludable.

Antes de describir los egjercicios es sumamente importante
mencionar que todos ellos son sugeridos a nivel general, ya
que el gjercicio debe ser un trabagjo personalizado e indivi-
dualizado, producto de la gran cantidad de personas con
condiciones fisicas distintas que existen.

Dicho esto, a continuacién podrds comenzar el camino de
retorno, realizando un ejercicio de los que se destacan por
cada grupo muscular principal durante el dia o la sesidén. {Mu-
cha suerte!
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Ejercicio de piernas

El clasico y mds eficiente ejercicio para trabajar piernas, tan-
to la parte anterior como posterior, es la “Sentadilla”.

Este ejercicio consiste en ubicar los pies separados al ancho
de caderas, manteniendo la espalda lo mds recta posible.
Luego, hacer una flexion de rodilla y cadera de manera con-
junta hasta poder sentarse en unassilla o sofd y volver ala po-
sicidn de inicio, la mayor cantidad de veces que sea posible.
Si no se ha enfrenado hace un buen tiempo, se propone
frabajar con solo el peso corporal con 20 a 30 repeticiones
por serie. En caso de que el gjercicio no produzca fatiga vy,
siempre y cuando, se esté adaptado se podria aumentar la
infensidad realizando el gjercicio con una sobrecarga
en el pecho, pudiendo utilizar desde un disco hasta el
pequeno hijo de la casa. Obviamente, en este caso,

se aconseja disminuir la cantidad de repeticiones (8
al2).

Ejercicio opcional: Subidas a una silla o a un banco;
mientras mas alto el banco mayor serd la partici-
pacién de gldteos en el gjercicio.

En caso de que el ejercicio
no produzca fatiga y, siempre
y cuando, se esté adaptado
se podria aumentar la inten-
sidad realizando el ejercicio
con una sobrecarga en el
pecho, pudiendo utilizar des-
de un disco hasta el pequeno
hijo de la casa.
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Ejercicio de pecho

Otro ejercicio tradicional es la flexo-extensién de codos, tam-
bién conocidas como “lagartijas”.

Este ejercicio consiste en ubicarse de cubito abdominal (o
boca abajo) con las piernas extendidas y apoyadas en pun-
ta de pie. Apoyar las manos a la altura del pecho, no muy
separadas del cuerpo y producir una extension completa
de codo de manera contfrolada. En caso de no poder de-
sarrollar mds de 6 repeticiones se sugiere apoyar las rodillas y
mantenerlas flexionadas durante la ejecucion, esto disminu-
ye la infensidad lo que permitiria frabajar con un rango de 20
repeticiones, aproximadamente. Es sumamente importante
qgue la fiexion se produzca en el codo y no en el hombro; este
es el mayor error que comete la gente.

Ejercicio opcional: De pie frente a la pared, hacer el mismo
movimiento. Mientras mas atréis estén apoyados los pies ma-
yor dificultad tendrd la ejecucion.
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Ejercicio para hombros

El press de hombros vertical se ha vuelto uno de los gjercicios
mads utilizados al momento de darle fuerza a la musculatura
principal de esta articulacion, llamada deltoides. Es impor-
tfante mencionar que la canfidad de movimientos que otor-
ga el hombro es variada, de este modo se vuelve importante
intfegrar otros ejercicios para su completo desarrollo.

Como este articulo es para personas que se ejercitardn en
casa, nuestra recomendacidn de ejecuciéon serd hacerlo
con un kilo de arroz o un kilo de azlcar, ya que son productos
gue generalmente estén en la despensa del hogar. De todos
modos si se cuenta con mancuernas deportivas serd reco-
mendable utilizarlas.

La persona debe estar erguida con los pesos en Ias manos,
brazos flexionados y hombros rotados externamente a la al-
tura de los hombros, desde ahi empujar hacia arriba los bra-
zos hasta la extension completa, deshacer el movimiento a
la posicién inicial de manera bdasica hasta hacer de 20 a 30
repeticiones. Si la persona se fatiga répidamente sin cumplir
el minimo de repeticiones serd importante disminuir el peso, o
en su defecto, aumentar el peso a vencer y disminuir la can-
fidad de repeticiones.

En caso de arguear mucho la columna seria recomendable
desarrollar este gjercicio sentado apoyando la espalda en el
respaldo.

Ejercicio opcional: Redlizar “vuelos laterales”; esto es ponerse
de pie con los codos flexionado para disminuir la tensién de
los hombros, y desarrollar movimientos similares a los aleteos
de un pdjaro, idealmente no sobrepasar la altura de los hom-
bros en la ejecucion.,
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Curl de brazos

Producto de su gran utilidad en la vida cotidiana es suma-
mente importante tener brazos bien desarrollados. El brazo
a nivel general se divide en parte anterior y posterior, en los
gue principalmente se desarrolla la musculatura de biceps y
friceps, respectivamente.

El movimiento principal para su desarrollo es la flexion y ex-
fension de codo.

De este modo, proponemos el desarrollo de curl de biceps y
extension de codos.

El famoso curl de biceps debe ser desarrollado con una resis-
tencia que podria ser perfectamente un kilo de arroz, azdcar
o sal, que encontramos en la mayoria de los hogares.

Se debe estar de pie con el peso en la mano, extender el
brazo, realizar una flexién de codo méxima y deshacer el mo-
vimiento. Esto se debe desarrollar, inicialmente, unas 20 a 30
repeticiones. En la medida que pase el tiempo se deberia
buscar alguna opcidén de subir el peso de tal forma que dis-
minuya la cantidad de repeticiones.

Por ofra parte, se encuentran los ejercicios de triceps tras
nuca. Este ejercicio se debe desarrollar sentado vy, al igual
que el ejercicio anterior, sosteniendo 1 kg de peso, de tal
manera que la mano donde estd el peso comience el mo-
vimiento desde atrds de la nuca, y desde alli producir una
extension mdéxima de codo de manera controlada.

Inicialmente, se deben desarrollar entre 20 a 30 repeticiones,
para que una vez adquirida la técnica y la fuerza, se pueda
aumentar la resistencia.

Ejercicio opcional: Esta recomendacién apunta a la resisten-
cia con la que se puede trabagjar. Se da como opcién traba-
jar la misma flexion y extension de codo con las bolsas del
mercado. Algunas pueden alcanzar una resistencia de hasta
4 kilos. Esta alternativa obligaria a disminuir la cantidad de
repefticiones para no sobreentrenar la musculatura.
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Remo para espalda

Para el desarrollo de la musculatura de la espalda se pro-
pone el desarrollo del ejercicio llamado Remo. Este ayuda a
desarrollar los musculos de esta zona, principalmente el lla-
mado Dorsal Ancho que es el motor de todos los movimientos
de traccién que se producen en el dia a dia.

Para este ejercicio utilizaremos una silla como resistencia. La
posicidon de inicio del cuerpo es con el tronco inclinado ha-
cia delante levemente. Tomar la silla con las manos vy, frac-
cionando, elevar la silla lo méas cercano al cuerpo posible,
después se debe deshacer el movimiento hasta la posicion
de inicio. Se debe considerar también que dependiendo de
la manera en que tomemos la silla, podria involucrarse mds o
menos la musculatura de biceps, disminuyendo la participa-
cidén de los musculos dorsales. El ejercicio puede ser desarro-
llado alternando los brazos o los dos al mismo tiempo.

Ejercicio opcional; Un clésico muy de moda hoy en dia para
el desarrollo de la musculatura de la espalda es la clasica
“*dominada”, no se considerd como el principal ejercicio
sugerido acd, ya que requiere de una gran de adaptacion
muscular antes de someterse a este ejercicio. De realizarlo
sin una condicién muscular adecuada se expone demasia-
do ala persona a lesidon muscular producto de la gran carga
(peso corporal) que el cuerpo debe soportar. En caso de eje-
cutarse debe ser con ayuda de un companero e, idealmen-
te, en uninicio con tfomada en supinacién y siempre llevando
el pecho ala barra. @
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Nfermedades

respiratorias de invierno
. COmMo prevenirlas?

Una serie de virus inician su periodo de mayor circulacion en los proximos
meses, provocando cuadros donde se puede presentar congestion nasal,
tos y fiebre. No todos los casos requieren atencion medica. Sepa a qué
poner atencion y en qué situaciones recurrir al especialista.




legd el otono, con sus temperaturas templadas y un her-

Moso paisaje de vegetacion en distintas fonalidades. Sin

embargo, la belleza de esta estacidon que precede al in-
vierno puede verse opacada por la fradicional preocupa-
cién que se despierta en esta época a raiz del aumento de
contagios por infecciones respiratorias.

Estas enfermedades afectan con mayor gravedad a ninos
pequenos y a personas de la fercera edad, especialmente
aquellos que tienen alguna condicién de vulnerabilidad es-
pecial. La buena noticia es que adn hay fiempo para tomar
medidas de prevencidén que pueden evitar el contagio, o
bien, disminuir la seriedad de los cuadros respiratorios.

“En el caso de los ninos muy pegquenos, recién nacidos y me-
nores de 6 meses, un factor protector fundamental es la Lac-
tancia Materna Exclusiva durante este periodo”, destaca el
Dr. José Perilldn, Pediatra Broncopulmonar del Hospital San
Juan de Dios.

Evitar la contaminaciéon infradomiciliaria, con calefaccién
mas limpia en base a electricidad o gas, y eliminar o, al me-
nos, reducir al maximo el consumo de tabaco también son
medidas que resultan clave. “Cualquier persona que tenga
algun fendmeno que altere sus mecanismos de proteccion
de la via aérea, como sucede con el tabaco, es mds facil
gue se enferme. En este sentido, los ninos que estan expues-
tos al humo del tabaco se encuentran mucho mds vulnera-
bles ante los virus respiratorios. Por eso el lamado es a evitar

D

Consejos clave:

¢ Lavado de manos frecuente

¢ Uso de pariuelos desechables

e Manfener superficies limpias

e Ventilar las habitaciones

e Mantenerse alejado de las multitudes

e Evitar la exposicion al humo del tabaco

e Separar a las personas enfermas de las sanas




Los principales mecanismos de
contagio son a través de la via
aéreq, es decir, por medio de la
tos y los estornudos, por lo que

la sugerencia inicial es separar
al enfermo del resto de la
familia y reducir los contactos.

fumar, especialmente en esta temporada”, agrega el espe-
cialista.

En lo posible, es ideal que los ninos mMuy pequenos O que pre-
senfan condiciones de mayor riesgo no asistan a sala cuna
o jardin infantil durante los meses mas frios. También se sugie-
re evitar condiciones de hacinamiento o concurrir a lugares
cerrados y con mucha afluencia de gente, como los centros
comerciales. Y, por dltimo, aunque quizd lo mas importante,
la recomendacioén basica es lavado de manos frecuente, so-
bre todo al llegar a casa.

Estas medidas de prevencion aplican para todas las per-
sonas, pero son especialmente importantes en el caso de
hogares donde viven bebés y ninos mas vulnerables, como
prematuros extremos y agquellos que nacieron con una car-
diopatia congénita, asi como fambién para adultos mayores
que tienen su inmunidad reducida o padecen alguna enfer-
medad crénica de cardcter respiratorio o cardiaca.

Seguln explica el Dr. Luis Cardenas, Pediafra Cardidlogo del
Hospital Luis Calvo Mackenna, “los ninos que tienen una car-
diopatia congénita son pacientes mas vulnerables

porque tfienen una serie de condiciones que

se rednen. De por si pueden fener un siste-
ma de defensa mas débil por diversos
motivos. En segundo lugar, mucho de
estos pacientes presentan un flujo
de sangre hacia los pulmones
gue no estd controlado, que

no estd bien equiliorado; no

es igual que cualquiera de



nosotros, hay un exceso de sangre a los pulmones por diver-
sos motivos y eso hace que estos pacientes sean mds suscep-
fibles a que se agraven sus enfermedades respiratorias, por
decirlo en términos simples”.

Qué hacer cuando ya se produjo
el contagio

La verdad es que por muchas medidas que tomemos para
prevenir una infeccién respiratoria, no resulta extrano que un
integrante de la familia termine enfermo este invierno y 1o
mas probable es que contagie a ofros miembros del grupo
familiar.

“Los principales mecanismos de contagio son a fravés de la
via aéreq, es decir, por medio de la tos y los estornudos, por lo
que la sugerencia inicial es separar al enfermo del resto de la
familia y reducir los contactos, pero un aspecto fundamental
tfambién son las manos. El lavado de manos es clave tanto
del enfermo como de los que no se quieren enfermar, ya que
basta tener el virus en las manos y focarse luego la cara para
activar la infeccién en el organismo”, destaca el Dr. Perillan.

Lo importante es tener en consideracion que gran parte de
los cuadros respiratorios que se observan en esta temporada
son condiciones que no requieren consulta al médico. Asi lo

LOS VIrus de invierno

Durante el invierno se registra el peack de circulacion de varios virus res-
piratorios. En su mayoria esfan presentes durante fodo el afio, pero con
bajas fasas de contagio. Los mads frecuentes son:

Virus Respiratorio Sincicial: lidera la lista de los que mds preocupacion
generan en esta época, especialmente porque tiene un comportamiento
epidémico, es decir, se concenira en un corfo periodo de tiempo con una
alta presencia por 2 0 3 meses. Provoca cuadros especialmente graves en
lactanfes pequefios y adultos mayores, que pueden derivar en Bronquitis
Obstructiva o Neumonia.

Rinovirus: es el causante de la mayor parfe de los resfriados. Mas del 50%
de los resfrios proviene de un Rinovirus. Circula todo el afio y en invierno
es el segundo mas importante. También puede provocar Bronquitis Obs-
fructiva. Causa crisis principalmente en personas con asma.

Influenza: provoca un resfrio con sinfomas mds intensos, fiebre, decai-
mienfo, dolor muscular y un compromiso generalizado del cuerpo.

Parainfluenza: se caracteriza por ser el virus que mds provoca cuadros
de laringitis.

Adenovirus: puede provocar conjuntivitis y compromiso de mdaltiples 6rga-
nos. También puede causar neumonias mas graves en nifos pequenos.

@ pdgina 59




4
" . v .

En los bebés recién nacidos es fundamental
acudir lo mas pronto a un especialista si se

aprecia que su respiracion se vuelve mds
rdpida y hay hundimiento de costillas.

explica el especialista: “la historia natural de una infeccion
viral aguda no complicada no necesita consulta médica.
¢, Con qué nos vamos a encontrar en estos casos? Congestion
nasal y coriza durante una semana aproximadamente, dolor
de garganta y/o fiebre los 2 o 3 primeros dias, y también es
probable que se presente tos”.

Entonces, ¢cudndo corresponde consultar? Primero que
tfodo, se recomienda acudir a un médico en el corto plazo si
se observan sinftomas de resfrio en belbés menores de 6 me-
ses, ninos prematuros con alguna complicacion respiratoria,
pequenos que presentan cardiopatias y adultos con enfer-
medades crénicas pulmonares o cardiacas. En los bebés re-
cién nacidos es fundamental acudir lo mds pronto a un espe-
cialista si se aprecia que su respiracion se vuelve mas rapida
y hay hundimiento de costillas.

En el resto de los casos se recomienda esperar y observar.
Algunas senales que alertan sobre la necesidad de llevar al
paciente al médico son; que la fiebre se prolongue por mds
de 3 dias, que no responda al tratamiento antipirético, o que
a pesar de bagjar la temperatura corporal, la persona sigue
estando muy decaida y fiene un compromiso mds genera-
lizado en su estado. En el caso de la tos, si ésta no provoca
dificultad respiratoria o en el sueno, se trata de un proceso
normal.

¢Qué pueden hacer los padres?

Lo ideal es que sepan qué antipirético dar y en qué dosis,

Profeccion confra VRS para
NINOS prematuros extrermos

Uno de los grupos de mayor riesgo anfe las infecciones respiratorias
de invierno son los bebés prematuros extremos. A partir de este afio,
a fravés de la Ley Ricarte Sofo existe cobertura gratuita para una
inmunizacion mensual que se administrard enire mayo y septiembre.

Para poder fener esta proteccion los requisitos son ser prematuro con
gestacion inferior a las 32 semanas o haber nacido con menos de
1.500 grs, tener diagnéstico de Displasia Broncopulmonar y tener
menos de 1 afio cronoldgico al 1 de mayo.

Todos los nifios que retnan estas condiciones pueden ser postu-
lados a la cobertura. El frémite debe ser efectuado por su médico
frafante lo antes posible.

generalmente indicado por el pediatra. También se reco-
mienda hacer aseo nasal para reducir molestias, pero evitar
el uso de descongestionantes nasales, los que se deben evi-
tar antes de los 6 anos. Y, en el caso de los jarabes antitusivos
y expectorantes, la realidad es que la gran mayoria no tiene
evidencia cientifica que respalde su efectividad”, destaca el
Dr. Perillan.

Los efectos especificos de los virus varian de acuerdo a las
caracteristicas de cada uno, pero si el cuadro respiratorio si-
gue su proceso, al cabo de una semana los sinfomas tienden
a desaparecer, por lo que el llamado es a tratar de fransitar
por este proceso de la forma mdas natural posible. @
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Comienzan las clases, y las
preocupaciones se centran en Utiles
escolares, matriculas y uniformes,

pero hay un tema que se asoma con
fuerza desde hace algun tiempo en las
ocupaciones paternas: como alimentar
mejor a los hijos. Aqui, algunos buenos
consejos.
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Se recomienda a los padres que sus hijos lleven a sus estable-
cimientos escolares colaciones saludables que no aporten
mas de un 8% de las calorias totales diarias. Esto significa que
en un nino que requiere un aporte caldrico diario de 1300
kcal/dia, no debemos dar una colacién mayor a las 100 kcal,
gue puede consistir en una fruta, un lacteo descremado, o
una barra de cereal.

Una infaltable: la leche

La Federacién Panamericana de Lecheria, FEPALE recomien-
da que la leche vy los derivados lacteos deben estar siempre
presentes dentro de una colacién saludable. Y es que segun
el Lic. en Nutricién, Rafael Cornes, Coordinador de la Cam-
pana “Si a la Leche!” para América Latfina, el consumo de
este lacteo en las primeras etapas de la vida es fundamental
para lograr un adecuado crecimiento y desarrollo de la masa
6sea del nino y prevenir asi paftologias que se presentan en la
vida adulta, como la osteoporosis y algunas enfermedades
crénicas no fransmisibles.

Por su parte el Dr. Santiago Muzzo, del Instituto de Nutricién y
Tecnologia de los Alimentos de la Universidad de Chile (INTA),
recuerda la importancia del consumo de este alimento ya
desde el embarazo. “La mineralizacién dsea (MO) se produ-
ce debido a un proceso continuo de formacion y resorcion
6seq, necesario para mantener una adecuada homeostasis
de calcio y de fésforo, y una adecuada matriz y mineraliza-
cién 6sea. La acrecidon de calcio al hueso va cambiando a

lo largo de la vida, asi, durante la etapa de crecimiento es
muy intensa especialmente en el dltimo frimestre del

Se recomienda a los padres que sus hijos
lleven a sus establecimientos escolares
colaciones saludables que no aporten
mads de un 8% de las calorias totales

diarias.




embarazo, los primeros 2 anos de vida postnatal y la puber-
tad”.

En este senfido, es importante destacar que en la concep-
cién queda determinada en los genes la masa dsea maxima
qgue tendrd una persona, la que puede variar de acuerdo a
la influencia de factores ambientales. La masa ésea maxima
(MOM) se adquiere habitualmente entre los 25 y 30 anos de
edad, para iniciar desde la cuarta década una disminuciéon
paulatina e irreversible, propia del envejecimiento.

El calcio y el fésforo son fundamentales para la mineraliza-
cion de los huesos. El calcio, ademds, participa en reaccio-
nes enzimdticas, secreciones hormonales, neurofransmisores,
contractibilidad muscular, coagulacion sanguinea y es el
principal catién de la estructura cristalina del hueso.

El nino y el adolescente tienen un balance de calcio positi-
vo, debido a que la formaciéon supera a la resorcion, mien-
fras que el adulto joven presenta un balance de calcio cero,
para después de la cuarta década de la vida hacerse nega-
fivo debido a una mayor resorcidn éseaq.

En la adolescencia la absorcién neta de calcio aumenta all
30%, sin embargo, si reciben ingestas muy bajas de calcio (<
de 500 mg/dia) logran un balance menos positivo que los nifos
menores. Una baja ingesta de calcio lleva a una menor MO y
densidad mineral 6sea (DMO), que favorece una osteoporosis
a edades mds tempranas, informacion que adquiere mayor
relevancia tomando en cuenta que segun un estudio del INTA
y Tetra Pak, en la actualidad, nifos y jévenes sdlo cubren un
40% de sus necesidades de calcio en nuestro pais.

Un adecuado peso de nacimiento, una nutricién adecua-
da de proteinas, calorias y de calcio, una actividad fisica
suficiente, junto a un buen estado de salud, constituyen las
condiciones ideales para expresar al méximo el potencial de
mineralizacion éseq, obtener una masa dsea maxima lo mds
alta posible a la edad de adulto joven vy asi retrasar la edad
de aparicién de la osteoporosis, disminuyendo la morbimor-
talidad por fracturas del adulto mayor. @
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Hola a todos,

Ya pasaron las vacaciones, los hijos de vuelta al
colegio vy, por lo mismo, hay que empezar a orde-
narse en la alimentacién, sobre todo, para los ni-
Aos, quienes muchas veces son los mas afectados
con estos cambios.

Por esto, es que les quise compartir una receta de
unos ricos bombones saludables, no sdlo para un
antojo, sino hasta como una colacién para sus hi-
jos 0 un postre para el café cuando tengan invi-
tados.

Estos bombones estan llenos de grasas saludables
pertenecientes al coco, frutos secos y semillas, las
que, ademdas, tienen proteina vegetal. Por su par-
te, la avena aporta la cantidad de carbohidratos
complejos necesarios para un snack. Eso si, no
abusar y comérselas todas...basta con una por-
cién de maximo 4 unidades.

No podemos negar qué rico es comer sano y
bien, cargado de nufrientes y grasas buenas, las
que también aportan energia alterna a los carbo-
hidratos que no elevan la insulina, como lo es la
avenaq, por ejemplo.
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Asi que, jmanos a la obral:

Ingredientes para los bombones:

-1/2 taza coco rallado sin azlcar.

-1/4 taza avena en polvo.

-1/4 taza avena a granel.

-1/4 taza frutos secos picados (mani, aimendras, avellanas,
los que tengas).

-20 uvas pasas picadas muy pequenas.

-Gel de chia (1/2 taza de agua+2 cucharadas de chia).
-Endulzante de tu preferencia (stevia, tagatosa, maple sin
azdcar, miel cruda sin filtrar).

PREPARACION:

Pon las dos cucharadas de chia en 1/2 taza de agua, revuel-
ve y deja reposar por al menos 1/2 hora en el refrigerador. Se
formard un gel. También puedes reemplazar por un platano
molido.

Una vez listo el gel, mézclalo con los demdas ingredientes, has-
ta que tengas una sola masa.

Dividela en bolitas y le vas dando la forma redonda con una
cuchara de helado por ejemplo.

Al final, banas las bolitas en chocolate derretido sin azdcar.
Recuerda que es mejor mientras mds alto sea el porcentaje
de cacao. Incluso venden uno especial para derretir. Con
uno o dos cuadrados tienes demds para banar la mitad de
los bombones.

Si no tienes, puedes usar cacao amargo sin azdcar en polvo
(también lo venden en el supermercado). Lo mezclas con un
poco de agua, endulzante de tu preferencia y tienes tu salsa
de chocolate sin azdcar.

Esta receta es ideal para preparar en familia.
Compdrteme tu resultado si las hiciste. Puedes encontrarme
en Instagram, Facebook y Snapchat como @Lausaludable.

Saludos! @
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UN SANO

Actividad fisica y

‘enaiMmiento

escolar

En la lucha por la obesidad infantil y el sedentarismo,

la actividad al aire libre cobra real importancia. Pero
una rutina de ejercicios no solamente puede combatir
estos factores de riesgo, sino que ademds estimular a los
ninos en el desarrollo escolar.




uando pensamos en mejorar el rendimiento escolar de

nuestros hijos, se nos viene a la cabeza el aumentar las

horas de estudio, o bien dar un apoyo extra con clases
a modo de “reforzamiento”. Esta podria ser una buena forma
de “nivelarlos”, sin embargo, es una alternativa que tiene un
lado poco amable: disminuye la posibilidad de que puedan
realizar la cantidad de actividades fisicas recomendadas.

Lo anterior podria ser un dato irrelevante, si consideramos
que las materias que los hardn entrar a la Universidad, o sin ir
mas lejos, pasar de curso, No son aquellas que implican acti-
vidad deportiva en la mayoria de los casos. Sin embargo, la
falta de ejercicios en una persona en etapa de desarrollo es
sumamente negativa, puesto que puede aumentar el nivel
de estrés, generando de esta manera un ambiente poco 6p-
timo para el desarrollo de un adecuado aprendizaje.

En efecto, hay una relacién entre el ejercicio y el desarro-
llo intelectual. Asi lo senala la Kinesidloga de Centro Médi-
co Odissi, Claudia Valenzuela, quien explica que cuando un
nino realiza actividad fisica de forma sistemdatica, aumenta el
flujo sanguineo y la oxigenacién del cerebro. Debido a esto,
mejora la comunicacién celular, lo que hace que aumente la
concentracién, mejora el aprendizaje. Por otro lado, realizar
actividad fisica aumenta la produccién de adrenalina y en-
dorfinas, ambas hormonas que influyen en la disminucion del
estrés, mejorando el desempeno intelectual.

Segun la especidalista, el nUmero de sesiones y horas que se
necesitan a la semana para considerarse beneficioso en el
rendimiento fisico e intelectual de un nino, dependerd de la
edad. “Es recomendable que los menores de 15 anos reo-
licen actividad fisica moderada a intensa una hora diariq,
cinco dias a la semana, mientras que sobre los 15 anos se
necesitan 30 minutos diarios, cinco dias a la semana”.




No se necesita un especialista para
poder realizar ejercicios, ir a la plaza,

jugar a la pelota, bailar en casa. Estas
también son maneras de ejercitarse,
y no ameritan gastos de dinero o
esfuerzos de ofro tipo que no sea el
fisico.

Es recomendable que los ninos menores de 7 anos realicen
actividades que movilizan todo el cuerpo. Esa actividad
debe ser variada, ya que asi podrdn ir conociendo sus prefe-
rencias deportivas, ademas de darles un mayor bagaje mo-
tor, lo que desarrolla su motricidad. La natacién, gimnasia,
ballet, fatbol, atletismo, voleibol efc., son ideales para nues-
fros ninos, ya que movilizan fodos los mudsculos del cuerpo de
manera asimétrica. Si el deporte que se realiza es colectivo,
podremos obtener los beneficios del trabajo en equipo, so-
ciabilizacién y tolerancia a la frustracion, entre ofros.

En la batalla contra el sedentarismo

Un nino sedentario no sdlo esté atrayendo enfermedades en
su adultez que complicardn su vida, si no que en lo inmedio-
to, el hecho de no hacer ejercicios provoca que se produzca
menos irrigacion sanguinea y oxigenacion al cerebro, 1o que
se fraduce en menor interaccién neuronal, y menor poder
de concentracidn. Por lo tanto, dejar que su hijo pase el dia
frente al computador, el televisor o la consola, es bastante
mas perjudicial de lo que parece.

La kinesidloga destaca que cuando se habla de ejercitarse,
no se estd refiiendo a deportes pagados, en los que se invo-
lucra gastos en implementacién, ni tampoco de supervision
especifica. "No se necesita un especialista para poder reali-
zar ejercicios, ir a la plaza, jugar a la pelota, bailar en casa.
Estas también son maneras de ejercitarse, y no ameritan gas-
tos de dinero o esfuerzos de otro tipo que no sea el fisico. Si es



Es sumamente importante, realizar
un chequeo completo a nuestros
hijos antes de que comiencen una
rutina de ejercicios, o incluso antes
de iniciar su época escolar.

importante la estimulacion familiar, y el apoyo de los padres
cuando un nino manifieste su intencién de ejercitarse”.

Sélo hay que tener cuidado con aguellos nifos que fienen
contraindicaciones médicas. Y Valenzuela se detfiene en este
punto: “Es sumamente importante, realizar un chequeo com-
pleto a nuestros hijos antes de que comiencen una rutina
de gjercicios, o incluso antes de iniciar su época escolar. Es
fundamental descartar problemas congénitos o alguna otra
patologia que pueda estar escondida y que se asome a la
hora de exigir al cuerpo”.

Estd claro que todo lo anteriormente expuesto, debe sumarse
a una adecuada dieta, buenos horarios de suefo y momen-
tos de esparcimiento al aire libre, que ayuden a disminuir el
estrés del dia a dia. “Es importante establecer horarios, tanto
de estudio como también de ocio. Los pasatiempos cumplen
un papel fundamental, ya que en esa instancia cuando se
producen las descargas hormonales de catecolaminas y en-
dorfinas, provocando una disminucion del cansancio”, cierra
la especialista. @



SOCIALES SOCHICAR

En Chile se realizé el Congreso Interamericano de Cardiologia 2015

Nuestro pais fue sede de uno de los eventos
mas importante de la especialidad a nivel mun-
dial: el Congreso Interamericano de Cardiolo-
gia. Durante el pasado diciembre Chile recibid
a los mayores exponentes en esta materia, los
que disfrutaron de nuestro pais y de sus bonda-
des durante los dias en que se llevd a cabo este
evento de gran magnitud. Uno de los momen-
tos mas destacados fue, sin duda, la enfrega
del Premio Ciencia de la Paz, al Presidente de
Uruguay, Dr. Tabaré Vazquez, quien asistié a la
ceremonia inaugural, la que fue engalanada
con la participaciéon magistral de la Soprano
chilena, Verénica Villarroel, y la Ministra de Sao-
lud, Dra. Carmen Castillo. Con estas importan-
tes visitas comenzamos uno de los Congresos
nacionales mds exitosos que hayamos regis-
frado como Sociedad Chilena de Cardiologia.
iGracias a todos quienes participaronl.
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Dr. Tabaré Vazquez, Presidente de Uruguay,
recibe premio en nuestro Congreso

Sochicar redne a sus socios en cuenta anual

Como una forma de hacer un recuento
de todas las actividades que se llevaron
a cabo durante el ano, la Sociedad Chi-
lena de Cardiologia y Cirugia Cardiovas-
cular, reunié a sus socios en una jornada
en la que destacaron los integrantes del
Directorio, y nuevos miembros, quienes
dan sus primeros pasos en las activida-
des societarias. jBienvenidos!
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HOROSCOPO DE BLANCHE

BLANCHE

Consulta de tarot, numerologia y feng shui.

Teléfonos: 26327442 - 26383887

CANCER

LEO

VIRGO
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Aries (del 21 de marzo al 20 de abril)

Lo mds importante serd el frabajo. Lo que haga le saldrd bien, aceptardn sus ideas
y logrard alcanzar metas. Estard mds sensible y menos racional. Debe ser mds
consciente que nunca, para controlar bien su vida. Su relacién con la familia puede
verse afectada. EI amor esfard regular y un poco inestable, pero su pareja le equi-
librar@. Los solteros enconfrardn oportunidades para conocer gente nueva y puede
llegar a enconfrar a su media naranja. Su salud puede estar delicada, debido al
ritmo de frabajo que le dejard cansado y sin fiempo para recuperar sus fuerzas.
Debe relajarse y descansar, de lo confrario podria comefer errores, que no cometeria
en condiciones normales.

Tauro (del 21 de abril al 21 de mayo)

Deberia tener un cambio de imagen y explofar socialmente esta nueva faceta y
adapfarse a las nuevas circunstancias. Si lo hace le ird bien. Viene un fiempo en
el que deberia fener mucha vida social. En el frabajo, no sucederd nada especial,
pero empezard a ver las cosas con més claridad. En el amor se sentird feliz, pero
su relacion puede volverse algo distante. Debe escuchar a su corazon y regalonear
@ su pareja. Los solteros encontrardn personas inferesantes y se divertiran. Puede
surgir un romance. Econémicamente bien y sin problemas. Si quiere invertir, es un
buen momento. Debe controlar su salud, pues sentird falta de energia. No fuerce
la mdquina.

Géminis (del 22 de mayo al 21 de junio)

Enirard en un momento de desarrollo personal. Conocerd gente y a fravés de ellos
aprenderd muchas cosas. Se sentird muy sensible esfe periodo debido a la canti-
dad de energia emocional que senfird. Su légica y sentido prdcfico, podria herir la
susceptibilidad de sus amigos. Sus finanzas podrian traerle problemas. Cifiase a
sus gestiones normales, pero no en préstamos ni inversiones. Este no es el mejor
momento y debe tener mucho cuidado con el dinero. Sentimentalmente bien para
los que tienen pareja y para los que no, surgirdn nuevas amistades y bastante vida
social. La salud estard bien y sin grandes percances, sélo molestias pasajeras.

Cdncer (del 22 de junio al 23 de Agosto)

Durante estfe periodo pueden surgir cambios radicales en el seno de su familia o
un duro momento, pero fodo se resuelve. Problemas familiares o inestabilidad en
el trabajo. Todo esfo hard que se sienfa esfresado o desanimado. Puede haber im-
porfantes cambios financieros. Si debe realizar alguna operacion o algun cambio,
esfe serd el momento. Debera pensar con claridad, para no equivocarse. Los que
fienen pareja pueden afrontar una crisis, pero llegan a un acuerdo. Los solteros
tendrdn una buena comunicacion, lo que le facilitard las situaciones amorosas. La
salud serd buena, pero no permita que lo domine la ansiedad. Aprenda a fomarse
la vida con calma.

Leo (del 24 de Agosto al 23 de agosto)

Deberia ser una buena etapa con armonia y bienestar. En esfe fiempo debiera esfar
cosechando lo que ha estado sembrando durante estos largos afios, pero no sélo
en el plano material. En cuanto a la familia, su hogar y su equilibrio emacional,
estos requieren su mdxima atencién. Aparecerén agradables sorpresas. Economi-
camente bien, pero no se enfusiasme fécilmente y sea prudente con su dinero.
En el amor, la sensualidad estard a flor de piel y se sentird feliz. Si estd soltero
conocerd a alguien especial con quien vivird un bonifo romance. La salud estard
bien. Se sentirG confento y con energia, pero debe tener cuidado con la comida o
el exceso de peso.

Virgo (del 24 de agosto al 23 de septiembre)

Serd un tiempo favorable en la familia y los aspectos laborales. Es probable que
surjan buenas oportunidades laborales, que debera aprovechar. Esfard algo sensi-
ble por la influencia de los astros. Tenga cuidado. Financieramente le ird muy bien
y podria hacer inversiones interesantes. EI amor estard regular, porque su pareja
esfard nerviosa y tendrd que fener un poco de paciencia, fal vez pueda surgir una
crisis. Para los solteros serd un periodo de vida social, donde puede enamorarse. Si
ha tenido problemas de salud, estos desaparecen. No se estrese tanfo por su ritmo
laboral, de lo contrario sentird ansiedad, que le afectard en su fransito intesfinal.

ESCORPION

SAGITARIO

§ )

CAPRICORNIO

=3 &=

ACUARIO

PISCIS
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Libra (del 24 de septiembre al 23 de octubre)

En esta efapa, los asfros influenciardn para que se sienta mas sensible y fendrd una
forma de comportarse disfinta a la habitual. Su racionalidad y su I6gica, quedardn
relegados a un segundo plano y se sentird més sensible y nervioso. Econdmica-
mente bien. Sentird deseos de comprar cosas y cambiar su look personal. Si fiene
que pedir un préstamo o renegociar una deuda, este puede ser el mejor momento
del afio. EI amor estard en el aire y le ird perfecto. Si fiene pareja vivird momentos
de complicidad extraordinarios. Si estd solfero, vivira un fiempo de romanticismo
increfble. Su salud serd muy buena y tendrd energia para o que quiera.

Escorpio (del 24 de octubre al 22 de noviembre)

Deberia entrar en un periodo de prosperidad, que le beneficiarg en muchos as-
pectos, tanfo financiero, como laboral. En su familia vivird un periodo de estrés,
pero serd sélo femporal. En el trabajo, le ird bien, es un periodo excelente para
usted. Debe centrarse en el frabajo, porque es lo mas importante, ya que hay
posibilidades de encontrar una buena oferta de trabajo i es que esta buscando
uno o Si es que quiere cambiar de empresa. En el amor le ird bien, pero debe
ocuparse de su pareja y sembrar la armonia. Financieramente, es un buen mo-
mento de invertir. Su salud ser@ buena, pero es probable que se sienta cansado
y deba hacer todo lo posible por recuperar sus niveles energéficos.

Sagitario (del 23 de noviembre al 21 de diciembre)

Su punto de visfa racional tiene menor valor que de costumbre, pues se dejard
llevar mds por sus sensaciones y sentimientos, que por su mente. Debe tener
mucho facto con los demds, porque podria herirles sin querer. En el frabajo todo
franscurre favorablemente, sobre todo para los que buscan frabajo. Econémica-
mente deberia ser una buena efapa. Tendrd ganas de hacer actividades y salir
con los amigos. En el amor le ir¢ bien y deberia esfar en buena armonia con su
pareja. Los solferos pueden encontrar pareja y vivirdn momentos romdnticos. La
salud ser@ buena durante este periodo, se sentird con fuerzas y de buen humor.

Capricornio (del 22 de diciembre al 20 de enero)

Este serd un tiempo para preocuparse mds de la familia, pues lo necesitan.
Buen momento para el frabajo, sucederdn cosas que le hardn sentir satisfecho
y podria surgir una nueva oportunidad. En cuanto al aspecto econémico, le
ird bien y es un buen momento para hacer pequefias inversiones, pero con
cuidado. En el amor un poco regular. Si fiene pareja, podria fener algunas dife-
rencias, por falta de paciencia, cierta inestabilidad o una pequefa crisis. Sino la
tiene habrd grandes posibilidades de encontrar una pareja. La salud serd buena
durante fodo este periodo. El tnico problema puede ser con el peso, fendra que
cuidar la alimentacion y su corazon.

Acuario (del 21 de enero al 19 de febrero)

Viiene un periodo de mucha sensibilidad para todos, debido a la influencia de los
planetas. Debe ser prudente con sus expresiones, porque podria herir a alguien,
sin querer. Se sentirg creativo e inspirado. Con la pareja habrd armonia. Com-
partirdn un buen momento econémico y se apoyardn en fodos los sentidos. Los
solferos tendran mucha acfividad en el plano senfimental, aproveche el momen-
fo. Tenga cuidado esfos meses. Le costard mucho avanzar, concretar y hacer
algunas cosas. Las finanzas estardn franquilas en este periodo de tiempo. Su
salud y energia andard bien, pero no estaria mal que se fomara las cosas con
algo més de calma.

Piscis (del 20 de febrero al 20 de marzo)

Los nativos de este signo deberdn ir con cuidado con lo que dicen, porque
podria herir la sensibilidad de alguien cercano. Su pareja no esfard muy de
acuerdo con sus actividades, pero a pesar de todo habrd armonia. En este
perfodo la conjuncion astral no lo favorece fanto, actte con caufela. No es el
momento de discutir, ni fampoco de fomar decisiones con respecto a su pareja.
Financieramente, vivird cambios drasficos pero se estabilizard, es necesario
que piense bien en sus gasfos o inversiones. Para los que buscan ofra nueva
opcion en el frabajo pueden encontrar alguna buena opcion laboral. En salud,
se sentird en su plena potencia, fuerte e independiente.



