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El uso de la mascarilla ha mantenido
una alta demanda de cirugia facial

El bienestar emocional, un
aspecto clave en los
tratamientos de fertilidad
* [VF Life

La obesidad presenta mayor
incidencia en la aparicion de
canceres que en la poblacién
que no es obesa

« Vithas Alicante

Resonancia 3T: cémoda para los
pacientes y con la mayor calidad
de imagen del mercado
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* IMED Levante
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José Lopez Galvez: “ser madre en
edad avanzada es hoy un suefo
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« UR Vistahermosa

No hay salud sin salud mental
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Un nuevo enfoque en el tratamiento
del cancer de préstata
* Dr. Bartolomé Lloret
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EL USO DE LA MASCARILLA HA MANTENIDO
UNA ALTA DEMANDA DE CIRUGIA FACIAL

EL DR. ANTONIO MONACO DIRECTUR-MEDICU-QUIR,URGIC[] DE CL[NICAS ILAHY, EXPLICA EL MOTIVO DEL AUGE DE LOS
DIFERENTES TRATAMIENTOS DE MEDICINA ESTETICA Y CIRUGIA PLASTICA DESDE LA RETIRADA DE LA MASCARILLA

Elauge de la cirugia estéticaen Es-
pana en los Gltimos anos hatoma-
do una vital relevancia en nuestra
sociedad. Y esto es debido en par-
te tanto a los nuevos procedimien-
tos como alas nuevas técnicas que
han aparecido en este ambito.
Pero, ademas, el uso durante la
pandemia de la mascarilla hizo
que cuidasemos mas las partes vi-
sibles de nuestro rostroy también
que aprovechasemos ese momen-
to para realizar de forma mas
“clandestina” los tratamientos del
tercioinferior. A esto se sumael te-
letrabajo que ha permitido la rea-
lizacion de un nimero mayor de ci-
rugias ya que el postoperatorio se
podia realizar en casa.

EL Dr. Antonio Monaco director-médi-
co-quirargico de clinicas ilahy, clinica
de medicinay cirugia estética avanza-
da, responde a nuestras dudas en la
siguiente entrevista. En ella aborda el
porqué delauge de los diferentes tra-
tamientos de medicina estéticay ciru-
gia plastica desde la retirada de la
mascarilla. También nos desvela los
cambios que ha sufrido en cuanto a
tendencias y abordamos las dudas
mas frecuentes de este sector.

Dr.Monaco, ;la retirada de la masca-
rilla aumento el nimero de las con-
sultas e intervenciones en las zonas
que cubria la mascarilla? ;Han nota-
do estos aios un descenso en algiin
tipo de tratamiento que antes fuera
mas frecuente?

La retirada de la mascarilla ha supues-
to la exposicion del tercio medio e in-
ferior de la cara. Sin duda hemos no-
tado un aumento de la demanda de
tratamientos de medicina estética que
se gjecutan en esta zona: aumento de
labios, rellenos de arrugas nasogenia-
nas, rellenos de pomulos, rinomode-
lacion etc.

Durante los anos de mascarilla, al con-
trario de lo que se podria pensar, se ha
mantenido alta lademanda de cirugia
facial. Hemos aumentado el nimero
de blefaroplastias y tratamientos de
medicina estética del tercio superior,
como el botox, porque esta parte de la
caraeralaUnica expuestayvisible. Ci-
rugias del tercio medio e inferior,
como liftingde caray cuello, rinoplas-
tias etcétera. La demanda ha sido su-



perior porque los pacientes “aprove-
chaban” el uso de la mascarilla para
ocultar los inevitables hematomas e
hinchazones de los primeros dias po-
soperatorios.

;Qué tipo de intervenciones se pue-
den hacer en estas areas?

Como he comentado anteriormente,
los rellenos de acido hialuronico para
disimular arrugas y aumentar volu-
men de labios y pomulos. Tercio me-
dio e inferior de caray cuello pueden
tratarse con laser, peelingsy PRP para
mejorar el aspecto de la piel. Ademas,
los tejidos se pueden estirar con hi-
los tensores.

La cirugia relacionada a esta zona de
la cara es el lifting cérvico-facial, la ri-
noplastia, el lifting del tercio medio, la
bichectomiay la mentoplastia.

La rinoplastia es mas conocida, pero
¢puede explicarnos como se realizan
la bichectomia y la mentoplastia?
¢Son intervenciones que han experi-
mentado un auge en los ultimos
anos?

Efectivamente ambas cirugias estan
de moda entre influencers y famosos.
Eluso de las RRSSy la eliminacion de
los tabUs a las cirugias ha propiciado
que los resultados sean masvisiblesy
que estainfluencia llegue hasta nues-

tras clinicas en forma de solicitudes.
La bichectomia consiste en el reducir
la bola de Bichat, una formacion adi-
posa presente en la mejilla sobre todo
en lainfanciay que se va reduciendo
con losanos. Reduciendo suvolumen,
el rostro se perfila marcando mas po-
mulosy mandibula. La reseccion no es
nunca agresiva para no envejecer la
cara. Se trata de una cirugia ambula-
toria de rapida recuperacion.

La mentoplastia es la cirugia de au-
mento o reduccion de la proyeccion
del menton. Existen dos técnicas, con
y sin protesis. La técnica con protesis
€S menos invasiva y permite aumen-
tos moderados/medios de proyec-
cion del menton. Por el contrario, para
reducir o aumentar significativamen-
te la proyeccion del mismo es necesa-
ria latécnica con osteotomia que per-
mite mover hacia delante o quitar una
parte del menton.

Las intervenciones de lifting facialy
rellenotambién suelenserde lasmas
demandadas. Qué le diria a alguien
que quiera hacerse una mejora esté-
tica pero tenga miedo a la palabra ci-
rugia? ;:Son sencillas e indoloras es-
tas intervenciones?

Todos los tratamientos de medicina
estética permiten una recuperacion
inmediata; el paciente solo tendra du-

rante unas horas una ligera inflama-
ciondelazonatratada. No obstante, a
lo anterior, es necesario que los trata-
mientos sean ejecutados por médicos
especialistas porque si se diese algu-
na complicacion o no lograr el resul-
tado esperado, se encuentran en las
mejores manos. Por esta cuestion, en
clinicas ilahy s6lo contamos con mé-
dicos estético que pertenecen a la
SEME y cirujanos plasticos de SECPRE
y utilizamos productos de la mas alta
calidad.

¢Qué intervencion recomendaria a
una persona que nuncase harealiza-
do untratamiento niintervencion es-
tético y que quiere realizarse algo
sencillo, pero con resultados inme-
diatos?

Depende de lo que la paciente quie-
ra conseguir. Sin duda, recomiendo
comenzar con tratamientos menos in-
vasivos de medicina estética antes de
someterse a una cirugia.
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EL BIENESTAR EMOCIONAL, UN ASPECTO CLAVE
EN LOS TRATAMIENTOS DE FERTILIDAD

EN IVF-LIFE LA ATENCION AL PACIENTE ES EL FRUTO DE VARIAS DISCIPLINAS AFINES QUE JUEGAN UN
PAPEL MUY RELEVANTE EN TODO PROCESO DE FERTILIDAD; EL MUNDO HOLISTICO Y LA CIENCIA

Lacienciay lasterapias holisticas
siempre se han visto como dos
mundos opuestos. Sin embargo,
el Dr.Sergio Rogel, delaclinicade
fertilidad IVF-Life Alicante, nos ar-
gumenta como estas dos discipli-
nas estan cada vez mas interco-
nectadas en su practica diaria.

Existe evidencia cientifica acerca
de los beneficios, tanto fisicos
como emocionales, de las terapias
holisticas en el mundo de la aten-
cion al paciente. En particular, hay
unarama de la medicina llamada
psico-neuro-endocrinologia que
estudia esta interrelacion.

Elexperto de IVF-Life nosaclara el
término:

e PSICO hace referencia a los pensamientos, sentimien-
tos, deseos y voluntad consciente e inconsciente.

e NEURO esta ligado a los procesos quimicos que tienen
lugar en nuestro cerebro activando los sentimientos y
las emociones. Todos conocemos la gran influencia de
la serotoninay dopamina en nuestro estado de animo
y desarrollo.

« ENDOCRINOLOGIA esta asociada a las “hormonas” y a
sus efectos en el cuerpo.

Anteriormente, pareciamos entender estas tres realidades
por separado, pero resulta que la ciencia ha descubierto
como estas tres dimensiones se complementan mutua-
menteytienen lugar de forma ciclica. Nuestros sentimien-
tos se expresan en nuestro cuerpo a través de los neuro-
transmisores que, a su vez, liberan hormonas; en conse-
cuencia, esto incide en que nos sintamos de una determi-
nada manera, como una respuesta directa.

Queda demostrado que el suministro de hormonasy las
variaciones en nuestros neurotransmisores pueden alte-
rar nuestro equilibrio fisicoy emocional, haciéndonos sen-
tirmejor. Portanto, lo contrario también deberia de ser po-
sible: si logramos sentirnos bien a través de varias accio-
nesy “terapias holisticas” podemos alterar la quimica de
nuestro organismoy lograr un mayor bienestar.

El Dr. Rogel comenta que, cada vez que llega una pacien-
te a su consulta, siempre se sigue el mismo protocolo: se
investigan opciones, se estudian alternativas, nunca se de-
cide porellas, se les aconseja, en base a su caso, situacion
y posibilidades. De esta forma, las pacientes son empode-
radas con toda la informacion que se les ofrece, para que
sean ellas quiénes puedan valorar, por si mismas, la de-
cision que mejor se ajuste a su voluntad. Los expertos de
IVF-Life siempre ofrecen un asesoramiento adaptado a
cada paciente para que encuentren el tratamiento a su
medida.

ELDr. Rogel destaca el caso de varias pacientes con trastor-
nos nutricionales que han pasado por su consulta, donde
se ha observado claramente el beneficio complementa-
rio de las terapias alternativas. En la mayoria de estos ca-
sos, se alcanza un equilibrio gracias a una combinacion en-
tre nutricion, asesoramiento, autoconsciencia y todas es-
tas terapias, donde el trastorno alimentario queda final-
mente relegado a un segundo plano, permitiéndoles alcan-
zar un estado de bienestar.

Como reflexion final, el Dr. Rogel afirma: “Es un hecho que
el bienestar emocional influye en la fertilidad. Todo es
cuestion de autoconocimientoy autodescubrimiento: bus-
car lo que crees que te falta, lo que te nutre o lo que te ge-
nera bienestar. Todos somos diferentes y tenemos nues-
tro propio camino, lo mas importante es que profundices
enti, para que puedas definirtu caminoytus necesidades.”

ivf-life

ALICANTE

CLrinica DE FERTILIDAD Y REPRODUCCION ASISTIDA
Avenida de Ansaldo, 13, Alicante

965 129 109
www.ivf-spain.com



LA OBESIDAD PRESENTA MAYOR INCIDENCIA EN LA APARICION
DE CANCERES QUE EN LA POBLACION QUE NO ES OBESA

DR. ANDRES TOMAS. “LA TENDENCIA AL SOBREPESO Y A LA OBESIDAD ES QUIZ[\IS EL MAYOR RETO AL QUE SE ENFRENTA
NUESTRO SISTEMA SANITARIO. NO SOLO POR SI MISMA SINO POR LA PATOLOGIA QUE HABITUALMENTE TRAE CONSIGO"

Los Hospitales Vithas en Alicante han
incorporado recientemente una uni-
dad especifica de cirugia bariatricay
obesidad. La unidad esta dirigida por
el Dr. Andrés Tomas, cirujano de largo
recorrido en la puesta en marcha de
este tipo de unidades especializadas
ymiembro delaSociedad Espanolade
Cirugia de la Obesidad.

EL Dr. Tomas ha explicado que la im-
plantacion de esta unidad es de vital
importancia dado que “la tendencia al
sobrepesoy a la obesidad es quizas el
mayor reto al que se enfrenta nuestro
sistemasanitario.No sélo por si misma
sino por la patologia que habitualmen-
tetrae consigo”. En estesentido,ana-
de el doctor que, “es conocido que la
obesidad esfactor de riesgo para desa-
rrollar enfermedades como: diabetes,
hipertension arterial, patologia cardio-
vascular, enfermedades osteoarticula-
res,y, ademas presenta una mayor in-
cidencia de aparicion de canceres que
en la poblacion que no es obesa”.

A lo largo de su experiencia, destaca
que “sihay un patronrecurrente en los
cientos de pacientes a los que hemos
intervenido durante estos anos es un
peregrinaje previo por clinicas de die-
tética, nutricionistas, gimnasios, distin-
tos especialistas, dietas milagro, etc.
por parte de los pacientes. Con una
constante: la reganancia de la pérdida
de peso conseguida (de mayor o me-
nor cuantia), volviendo al punto de par-
tida, con la consiguiente frustracion
que ello supone para ellos”, afirma el
doctor.

UNIDAD DE CIRUGIA BARIATRICA
Y OBESIDAD

La cirugia bariatrica “ha demostrado
ser la mejor solucion para un nimero
importante de pacientes, dado que es
la Gnica que ofrece no sélo una pérdi-

Dr. Andres Tomas, coordinador del equipo de Cirugia Bariatrica del Hospital
Vithas Alicante, junto a otros miembros del equipo.

da de pesosignificativa que se mantie-
ne a largo plazo, sino que mejora o re-
suelve las comorbilidades asociadas
que presentael paciente”, explicael Dr.
Tomas.

Actualmente siguiendo las recomen-
daciones de las distintas sociedades
cientificas, la unidad va dirigida a pa-
cientes con unindice de masa corporal
(IMC), sin contraindicacion psicologi-
ca/psiquiatrica, mayor de 40 o, en ca-
sos asociados a comorbilidad (diabe-
tes, apnea,...) mayor a 35.

“Lo habitual es la indicacion de este
tipo de cirugias en pacientes entre los

18y los 60 anos, a partirde esa edad es
aceptada la indicacion, personalizan-
do los casos”, explica el especialista. El
equipo cuenta con dos tipos de ciru-
gias, la gastrectomia tubular laparos-
copica, también conocida como “man-
ga gastrica”, y el by pass gastrico lapa-
roscopico. En ambos casos, se realiza
con minimas incisiones por lo que la
recuperacion es mas temprana.

Un equipo multidisciplinar acompana
al paciente para que llegue en las me-
jores condicionesalaintervencion,y le
ayuda en la modificacion de los habi-
tos que precisaraa medioy largo plazo
tras la misma.

Q vithas

https://obesidad.vithas.es/alicante

UNIDAD DE OBESIDAD Y CIRUGIA BARIATRICA DEL HOSPITAL VITHAS ALICANTE
Plaza Dr. Gomez Ulla, 15

03013 Alicante
965 201 100
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HCB BENIDORM ESTRENA RESONANCIA 3T: COMODA PARA LOS
PACIENTES Y CON LA MAYOR CALIDAD DE IMAGEN DEL MERCADO

EL TAMANO DEL TUNEL ES MAS AMPLIO Y REDUCE LA SENSACION DE CLAUSTROFOBIA QUE SUFREN
MUCHOS PACIENTES. LA NITIDEZ DE LAS IMAGENES OBTENIDAS ABRE NUEVAS POSIBILIDADES EN ESTUDIOS
FUNCIONALES, LO QUE PERMITE MAYOR FIABILIDAD EN DIAGNOSTICOS NEUROLOGICOS Y ONCOLOGICOS
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El Servicio de Radiologia del Hospital HCB Benidorm ha
puesto en marcha una nuevaresonancia 3Teslas Philips In-
genia Elition S que, gracias a su avanzada tecnologia, per-
mite una mayor calidad de las imagenes obtenidas, ma-
yor confort para los pacientes y nuevas posibilidades en
estudios neurofuncionales. En definitiva, diagnosticos mas
certerosy una resonancia mucho mas comoda para los pa-
cientes.

CALIDAD DE LAS IMAGENES

La alta tecnologia de aceleracion de la nueva maquina de
resonancia magneética de HCB Benidorm permite una reso-
lucion espacial muy superior en el mismo tiempo de explo-
racion, con lo que se obtienen mas detalles en lasimagenes
y se logra mayor precision.

La nitidez de las imagenes obtenidas abre nuevas posibili-
dades en estudios funcionales, lo que permite mayor fia-
bilidad en diagnosticos neurologicosy oncologicos. Ademas,
la nueva maquina cuenta con un exclusivo método de ad-
quisicion de imagenes cerebrales mediante resonancia
magnética sin contraste, lo que facilita estos estudios tan-
to para el paciente como para los técnicos sin perder reso-
lucion ni fiabilidad.

CONFORT PARA EL PACIENTE

Una de las grandes ventajas que aporta la nueva resonan-
cia magnética de HCB Benidorm es la sensacion de confort
por varias mejoras incorporadas:

e Mayorsensacion de amplitud en el tinel. El tamano del
tinel es mas amplio y reduce la sensacion de
claustrofobia que sufren muchos pacientes.

Ademas, su diseno envolvente permite
ajustarse mejor a la zona anatomica a
estudiar.

e Reducciondelruido. Hasta un 80% se
ha logrado reducir el ruido de la ma-
quinadurante el proceso de adquisi-
cion sucesiva de imagenes.

e Enalgunos estudios basicos se puede
reducir el tiempo de la prueba.

PHILIPS

La prueba esta guiada por unavoz que indica la duracion
de laexploracionyavisa de los movimientos de la mesa.
Esta mejora ayuda a saber en qué punto de la prueba
se encuentra el paciente.

Toda la prueba se puede realizar con misica ambiente
de fondo; incluso con la midsica que mas le guste
al paciente.

Elequipo de Radiologia de HCB Benidorm,
con el Dr.Jaime Solaz, especialista en Ra-
diologia, como jefe de Servicio, y su Co-
ordinador de Radiologia, Gregorio Ruiz,

ha destacado que “con la nueva reso-
nancia se va a conseguir trabajar de
unaforma mas eficiente, con imagenes
que permiten diagnosticos muy fiables

y, por supuesto, mejorar la experiencia

del paciente”.

= HCB BENIDORM

HOSPITAL

Benidorm

HCB BENIDORM
Avda. Alfonso Puchades, 8

96 585 38 50
www.hcbhospitales.com
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Hospital Universitario del Vinalopé:
un ano de grandes logros.

Enero

Mejora de la atencién a
los mds pequenos de la
ciudad de Elche junto con
el Centro de Atencidn
Temprana de la
Fundacién Salud Infantil.

Marzo

Nuestros pacientes
esperan menos para
operarse que la media.

Mayo

Ribera lanza su drea del
Corazdn para ofrecer una
atencion integral y los
mejores especialistas a

pacientes cardiovasculares.

Julio

Ponemos en marcha una
Unidad de Cuidados
Paliativos
intrahospitalario.

Septiembre

Graduamos a la primera
promocion de residentes
formados en el

departamento de salud.

Noviembre

La Joint Commission
International certifica la
calidad de nuestros
servicios

Febrero

Deteccidn precoz y
prevencion de mutilacion
genital femenina.

Abril

Retomamos los talleres
con pacientes de didlisis
con motivo del Dia
Mundial del Rifdn.

Junio

El Hospital del Vinalopd
distingue a la Fundacién
Sandra Ibarra, a DYA
Elche y a Olga Avelldn
como Defensores de la
Salud 2022.

Agosto

Pioneros en ofrecer
visitas prequirdrgicas
para reducir el estrés
antes de una operacion
de corazodn.

Octubre

Creamos una unidad de
técnicas domiciliarias
en Nefrologia.

Diciembre

Ribera edita un cuento
infantil para ensefar a
los nifos a identificar
alimentos con alto
contenido en azucar
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ENTREVISTAS MAS QUE SALUD
= DOCTORA SOFIA CLAR

JEFA DEL SERVICIO DE PEDIATRIA EN LOS
HOSPITALES IMED DE LA PROVINCIA DE ALICANTE

Todo lo que debe

saber sobre [a
bronquiolitis

Los casos de bronquiolitis en Espana se han multi-
plicado en las altimas semanas. Las urgencias pedia-
tricas empiezan a estar tensionadas y crece la preo-
cupados entre los padres. La doctora Sofia Clar, jefa
del servicio de pediatria en los hospitales IMED Le-
vantey Elche, nos habla de que esta pasandoy cuan-
do debemos llevar a nuestro pequeno a urgencias.

¢Qué es la bronquiolitis?

Bronquiolitis es como denominamos a la inflamacion de los
bronquiolos, que ocurre tipicamente como complicacion de
un catarro en los primeros meses de vida (normalmente en
el primerafno devida). En la bronquiolitis estos conductos se
inflaman y se llenan de moco, por lo que la llegada del oxi-
geno se ve entorpeciday el nino tiene que esforzarse mas
por respirar.

La doctora destaca que la bronquiolitis condiciona cada ano
entre7.000y 14.000 hospitalizaciones de lactantes alano en
Espana.Ademas, entre en 2- 3% de ninos que se infectan por
primeravez de VRS en los primeros 12 meses de vida requie-
ren hospitalizacion y entre el 2-6 % de ellos requieren in-
greso en cuidados intensivos. Por tanto, es la causa mas
frecuente de hospitalizacion en ninos pequenos

¢Cual es la diferencia entre bronquiolitis y bronquitis?
La bronquiolitis no es lo mismo que la bronquitis, que es
una infeccion de las vias respiratorias centrales mas gran-
des, que normalmente causa problemas en adultos.

¢Qué factores predisponen a la enfermedad y al repun-
te de casos?

Como factores predisponentes a la enfermedad encontra-
mos la edad, pues es una enfermedad que afecta carac-
teristicamente a los lactantes, especialmente a los meno-
res de un ano. También la estacion, pues sabemos que el
virus respiratorio sincitial, el principal agente causante de

la bronquiolitis, circula principalmente entre los meses de
octubre a marzo, con un comportamiento epidémico.

¢Por qué preocupa el crecimiento de la bronquiolitis?
Principalmente preocupa por la vulnerabilidad de los pa-
cientes ante la enfermedad, una enfermedad virica para la
que no disponemos de un tratamiento curativo, sino me-
didas de alivio sintomatico y de soporte. Ademas, la rapi-
da propagacion delvirusy elimportante impacto que pue-
de tener en la salud de los mas pequenos, llega a saturar
los recursos sanitarios hospitalarios y extrahospitalarios
pediatricos. En todos los anos es habitual que surja la ne-
cesidad de reforzar los servicios de urgencias pediatricos,
una situacion similar a lo que ocurrio a nivel generaliza-
do en todo el sistema sanitario con la pandemia de la co-
vid19, pero focalizado en la poblacion pediatrica.

¢Por qué se esta dando este repunte de casos?
La pandemia por coronavirus ha afectado a la circulacion de

%IMED

LEVANTE

IMED LEVANTE
Calle Dr. Santiago Ramon y Cajal, 7, 03503 Benidorm
www.imedlevante.com

966 87 87 87



otros virus respiratorios, actualmente muchos pacientes
sensibles a lainfeccion porvirus respiratorio sincitial no ha-
bian estado expuestos previamente por las medidas adop-
tadas para control de la pandemia por coronavirus (limita-
cion de contactos sociales, uso de mascarillas...), ahora con
la retirada de dichas medidas toda esta poblacion sensible
seve expuesta a este agente infeccioso, que circula con gran
eficacia entre esta poblacion.

¢Como afecta el frio en esta patologia?

Elfrio es un factor que aumenta la supervivencia del virus,
si ademas le sumamos que permanecemos mayor tiempo
en espacios cerrados, favorece los contagios por el virus res-
piratorio sincitialy otros virus causantes de bronquiolitis. Ha
cambiado latemporalidad delvirus,y este ano hemos detec-
tado el primer caso en julio, cuando en la epoca anterior a
covid laepidemia de bronquiolitis se iniciaba a finales de oc-
tubre, comenta la doctora Sofia Clar.

¢Se puede tomar medias prevenir contra la brocolitis?

Los anticuerpos monoclonales de una Unica dosis dirigi-
dos atoda la poblacion de lactantes y que se enfrentan a
su primeratemporada de VRS ya tiene la luz verde de agen-
ciaeuropea del medicamentoy es previsible q estén prepa-
rados para el ano proximoy s un gran avance.

Adia de hoy el VRS no tiene tratamiento especifico por lo que
la prevencion es indispensable, se requiere medidas preven-
tivas como lavarse las manos antes de tocar al bebe, no toser ni
estornudar cerca del ninoy no llevarle a sitios con multitudes.

¢Cuando debemos llevar a nuestro hijo a urgencias?

En primer sintoma es cuando el nino presente dificultades
respiratorias. Otros signos también pueden ser que el nino
empiece a comer poco, la mitad o menos de lo que come
normalmente. El tener moco sin presentar dificultad para
respirar en los lactantes es un sintoma habitual que pue-
de manejarse ajustando las tomas (tomando menor canti-
dad, pero mas veces para evitar que se fatigue comiendo),
realizando lavados nasales o elevando la cabecera de la
cama.

IMED Elchey Levante dispone de servicio de urgencias pe-
diatra las 24 horas.

;Qué consejos nos puede dar para prevenirytratarla bron-
quiolitis en bebés
Estas son algunas de las medidas para tratar o evitar futu-
ras infecciones:
1. Lavarse las manos con frecuencia.
2. Permanecer en casa.
3.Aislarse del foco de contagio.
4. Hidratacion del bebé.
5.Mantener recostado al afectado.
6. Llevar a cabo una correcta limpieza de la nariz.
7.Controlar la temperatura del nino.
8.Mantenerenaire limpio, fuerade humos o ambiente seco.
9.Vigilar su estado para evitar que empeore.
10. Informarse sobre como hay que proceder ante la infec-
ciony como se trata para evitar esta se agrave.
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Dr. Jose Ignacio Gimeno Abad

Cirugia Ortopédica y Traumatologia -
Cirugia Artroscopica
Medimar Hospital Internacional

El conflicto posterosuperior de Walch en el hombro, con-
siste en laasociacion de unalesion del labrum posterosu-
perior y de la cara profunda del tendon Supraespinoso,
siendo una lesion que se encuentra en el 70 % de los de-
portistas que realizan lanzamiento. Los anglosajones lo
llaman “Pinzamiento interno del hombro” (internal Impin-
gement of the shoulder).

Andrewsy colb. En 1985 con la llegada de la Artroscopia, fue-
ron los primeros en describir una asociacion entre la pa-
tologia intraarticular de los deportistas lanzadores, inclu-
yendo las roturas del manguito rotadory las lesiones de
la insercion del biceps en el labrum superior, y las activi-
dades deportivas competitivas; y fue Walch y colb. En 1992,
quien publicaunarticulo en el cualacunan el término “pin-
zamiento interno”, corroborando los hallazgos de Andrews
y col,, para describir estos hallazgos artroscopicos que ha-
cen evidente un “atrapamiento de la superficie profunda
del manguito de los rotadores, a nivel del Supraespinoso,
contra el borde de la cavidad glenoidea cuando el brazo
se coloca en la posicion de abduccion y rotacion externa”.

El dolor es mas pertinaz que en las tendinopatias y es fre-
cuente encontrar un componente nocturno. El dolor es ti-
pico durante elacto de lanzamientoy se localiza mas a me-
nudo en la parte posterosuperior del hombro,aunque tam-
bién puede aparecer dolor en la parte anterior.

Son deportistas como he dicho, de lanzamiento, de movi-
miento por encima de la cabeza, como por ejemplo los que
practican Beisbol, Balonmano, Tenis, Padel, Atletismo, etc.

Dos pruebas son particularmente Gtiles para el diagnosti-
co de Pinzamiento interno del hombro: una es el signo del
atrapamiento interno que consiste en declbito supino po-
ner el brazo afectado en 90°-100° de abduccion, rotacion
externa maximay 102 de flexion anterior; es positivo si re-
produce el dolor posterior del hombro. Y la otra es la pre-
sencia de dolor a la palpacion de la zona posterior en de-
cubito prono.

El Pinzamiento interior del hombro, debe considerarse un
diagnostico clinico, con una anamnesis meticulosay una
buena exploracion clinica, y se confirma con pruebas de
imagen (RX, RMNy artro-RMN, con secuencias estandary se
recomienda también en abduccidon y rotacion externa, ya
que proporciona informacion funcional).

El tratamiento inicial es conservador, mediante descanso

EL CONFLICTO POSTEROSUPERIOR

DE WALCH EN EL HOMBRO

deportivo, antiinflamatorios, crioterapiay fisioterapia de 2
a6semanas. Sino hay mejoria, la Artroscopia suele ser ne-
cesaria, ya que nos permite precisar las lesiones y sobre
todo objetivar el conflicto glenoideo posterosuperior de
forma dinamica.

La Artroscopia permite el desbridamiento o la reparacion
dellabrum,y posiblemente la estabilizacion de la insercion
del biceps, el desbridamiento o la reparacion del mangui-
torotador, la plicatura capsular con o sin una plicatura tér-
mica (capsulorrafia)y el tratamiento de otras lesiones aso-
ciadas que pudiera haber.

La rehabilitacion postquirlrgica es clave para la recupera-
cion, necesitando estrategias, que dependen en gran me-
dida, delastécnicas quirdrgicas empleadasy debe realizar-
se por fisioterapeutas acreditados con experiencia y habi-
lidad en estas patologias, para la correcta ejecucion de cada
protocolo.

No se autoriza la vuelta al deporte hasta después de los
4-6 meses.

DR IOSE IGNACIO GIMENO ABAD
Cirugia Ortopédica y Traumatologia
Hospital Vithas MEDIMAR

Avda. de Denia 78, 22 planta - 03016, Alicante 965 162 200 Extension 8056
Pintor Cabrera, 8, bajo (CM Estacion) - 03005, Alicante

965 125 500
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Hiperplasia Benigna
de Prostata

Rezum”

Terapia Vapor Agua

Ultima tecnologia para solucionar
los problemas de la préstata con
R ) Vapor de Agua

Hospital Vithas Medimar en ALICANTE,
centro acreditado para realizar el tratamiento con
vapor de agua en la HIPERPLASIA PROSTATICA.
Previa evaluacion urologica.

- Duracién del tratamiento: 20 minutos.

= Sin ingreso hospitalario.

- Anestesia local y minima sedacion.

= Sin efectos secundarios: sangrado, incontinencia.

- No afecta la funcion sexual

- Evaluado y aprobado por las principales Agencias
- de Salud Europeas y Americanas (FDA, NHE).

rtolomeé Lloret
Urdlogo

Avda. Denia, 78 T.965 269 070 saludhombre@vithas.es

03016 Alicante Movil 672 377 363 www.saludhombre.es
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“Conseguir el nacimiento de un bebé
sanoesel objetivodeltrabajo de nuestro
equipo”, asegura el doctor José

Lopez Galvez.

LaUnidad de Reproduccion Vistahermosa
cumple este ano sus 40 anos de trayecto-
ria profesional. Eldoctor José Lopez Galvez,
presidente del Grupo Internacional UR,
afirma que “lainfertilidad es una enferme-
dad queinfluyeenlasalud psiquicade las
parejas, afeccion que conocemos bien
quienes tratamos con personas que su-
fren profundamente esta situaciony con
valentia se enfrentan a ella. Los notables
avances en esta especialidad médica han
generando efectivos tratamientos combi-
nados con avanzados estudios genéticos.
Estaalianza esla que nos permite resolver
diagnosticos de infertilidad derivados de
la edad avanzada en la mujer, que actual-
mente se advierte como el factor que mas
afecta a la fertilidad de la pareja”.

El envejecimiento del sistema reproduc-
torgeneraalteraciones cromosomicas en
los 6vulos, que derivan en unaumento de
las tasas de abortos espontaneos. “La
edad hace ineficaz al dvulo, impidiendo
completar la primera division meidtica
normal,y tal vez comenzar en forma ade-
cuada alasegunda meiosis. Esto da lugar
aembriones con undesequilibrio cromo-
somico que impide la evolucion del em-
barazo”.

Tenerelnimero correcto de cromosomas
es la mayor garantia de lograr el naci-
miento de un bebésano. “Esta es unama-
xima de nuestro equipo en la Unidad de
Reproduccion Vistahermosa. Nuestro de-
partamento de genética reproductiva ha
desarrollado nuevas técnicas para eva-
luarlanormalidad cromosdmicaembrio-
naria: la fecundacion in vitro con biopsia
embrionaria no invasiva permite identi-
ficar los embriones cromosémicamente

JOSE LOPEZ GALVEZ: “SER MADRE EN EDAD
AVANZADA ES HOY UN SUENO HECHO REALIDAD”

EL DIRECTOR DE LA UNIDAD DE REPRODUCCION VISTAHERMOSA ASEGURA QUE LA FIV CON ESTUDIO CH[]M[JS,['JMICO
NO INVASIVO SELECCIONA LOS EMBRIONES SANOS PARA LOGRAR EL NACIMIENTO DE UN BEBE SANO

La Unidad de Reproduccion Vistahermosa cuenta con un departamento propio de Genética
Reproductiva que identifica los embriones sanos para desarrollar un embarazo evolutivo.

Doctor José Lopez Galvez, director de la UR
Vistahermosay presidentedel Grupo Inter-
nacional UR.

normales con los que es posible obtener
buenos resultados en menortiempo, cir-
cunstancia sumamente importante para
la salud emocional psiquica de las pare-
jas. Este estudio se denomina PGT-Anoin-
vasivo y se utiliza especialmente en caso
de edad materna avanzada, asi como en
casos de abortos de repeticion o fallos de
implantacion recurrentes, entre otros”.

TEST GENETICO PREIMPLANTACIONAL NO
INVASIVO (PGT-Ani): SECURE SELECT

El PGT-A no invasivoque denominamos
SECURE SELECT, analiza el ADN que el
embrion libera al medio de cultivo du-
rante los primeros 5-6 dias de desarro-
llo.En el dia 6, losembriones se vitrifican
y el medio de cultivo se recoge y se ana-
liza para detectar este ADN libre e iden-
tificar la existencia de posibles alteracio-
nes cromosomicas (aneuploidias).

Lopez Galvez asegura que “la técnica
SECURE SELECT no invasivo elimina el
riesgo de un dano potencialal embrion
tras la biopsia, y aunque a dia de hoy
aln presenta alguna limitacion, que
sinduda seresolveraen un futuro pro-
ximo, la informacion que aporta puede
emplearse como un sistema de priori-
zacion para identificar aquellos em-
briones con mayores posibilidades de
ser cromosomicamente sanos (euploi-
des)y, de estaforma, aumentar la pro-
babilidad de conseguir un embarazo
evolutivo y tener un bebé sano en
casa”.
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FOMENTANDO LA VIDA

UNIDAD DE REPRODUCCION VISTAHERMOSA
Avd. de Dénia, 103 - Alicante
966 269 146 - 611 141 576 /615 822 325

Clinica HLA Vistahermosa
info@urvistahermosa.com
www.urvistahermosa.com



Cristina Sarabia Pérez
y Cristina Pérez Belmonte

Psicologas de la Unidad de Psicologia
de HLA Vistahermosa

Comotodos los anos, hoy dia 10 de octubre, se celebra el Dia
Mundial de la Salud Mental. Segiin la Organizacion Mundial
de la Salud, la Salud Mental se define como «un estado de
bienestar mental que permite a la persona hacer frente a
los momentos de estrés de lavida, desarrollar todas sus ha-
bilidades y poder aprender y trabajar adecuadamente y
contribuir a la mejora de su comunidad».

Dicho de otra manera, se trata alcanzar un equilibrio que nos
va a permitir afrontar situaciones de estrés, establecer bue-
nos vinculos con los demas, potenciar nuestras aptitudesy
en definitiva estar mas satisfechos con la propia vida. Pero
este equilibrio es un constante vaivén, ya que lavida se mue-
ve y nos mueve, y son los recursos psicologicos los que nos
van a permitir movernos sin perder el equilibrio.

La OMS afirma que la pandemia ha creado una crisis mun-
dial para la salud mental y estima que tanto la ansiedad
como los trastornos depresivos han aumentado en mas del
25% durante el primer ano.

Segln la Ultima encuesta del Centro de Investigaciones So-
ciologicas (CIS), en Espana el 41,9% de la poblacion ha su-
frido problemas de suenoy el 38,7% se ha sentido cansado
o sin energia desde el inicio de la pandemia. Se ha multipli-
cado la prescripcion de psicofarmacos, especialmente an-
sioliticos, antidepresivos e inductores del sueno. Y de aque-
llos que han acudido a un profesional de la salud mental
desde el inicio de la pandemia el 43,7% ha sido por ansie-
dady el 35,5% por depresion.

Ademas, el INEy el observatorio de suicidio, registraron du-
rante el ano 2020, el maximo historico de suicidios en Espa-
na. En concreto, 3941 muertes, lo que hace una media de 11
suicidios por dia en la poblacion espanola, situandose en
la primera causa de muerte no natural en nuestro pais (por
encima de los accidentes de trafico, homicidios y violencia
de género). A las muertes por suicidio, hay que afadir los
intentosy la ideacion suicida. Seglin calculos de la OMS, exis-
tirian unos 20 intentos por cada suicidio, lo que implica que,
en un ano, podrian producirse en torno a 80.000 intentos
de suicidioy entre 2y 4 millones de personas tendran idea-
cion suicida.

Afortunadamente el estigma de la salud mental va descen-
diendoy pocoa poco la poblacion empieza a expresar con la
voz bienalta que acude a terapia. Ademas, los acontecimien-
tos vividos nos hacen ver de manera cada vez mas clara que
no hay salud sin salud mental. Aun asi, existen muchas du-

NO HAY SALUD
SIN SALUD MENTAL

dasala hora de decidir o saber cuando es el momento ade-
cuado para acudir a un profesional de la salud mental.

;CUANDO DEBO ACUDIR AL PSICLOGO?

e Sientes emociones desagradables intensas que invaden
tu dia a diay no sabes por qué, ni como gestionarlas.

e Tucuerpote mandasenales de quealgo nova bien(soma-
tizacion) y tu calidad de vida se ve afectada.

e Sientesquevives en unamontanarusa emocionalmente
con cambios de humor inexplicables.

e Tienessensacion devacio, aburrimiento constantey nada
te motiva lo suficiente.

e Sientesquete pesalavida, tefaltaanimoyfuerzaparaen-
frentar el dia a dia.

e Hasabandonado actividades que antes te gustaban.

e Hasvividoalgunasituacion quete ha desbordadoyno has
sabido gestionar.

e Tesientes avergonzado por situaciones pasadas.

e Tesientesincapaz e inseguro contigo mismo.

e Tienes miedos 0 preocupaciones recurrentes que te para-
lizan.

e Tienes problemas para relacionarte con los demas o en-
tras en conflicto con facilidad con ellos.

e No consigues comunicarte de manera asertiva.

e Tecuesta poner limitesy decir NO.

e Notereconocesde untiempo hastaahora, siente que no
eres [a misma persona.

e Tesientes desconectado.

e Recurresasustancias para lidiar con aspectos de tu vida.

e Teinvaden muchos recuerdos dolorosos del pasado que
no sabes como gestionar.

Lafalsa creenciade que eltiempotodo lo curano es mas que
el reflejo de esatendencia aprendida a evitar las emociones.

Recordemos que las emociones actlian de guia para la vida,
por lo que acudir a un profesional de la psicologia, te ayu-
dara a leer ese manual de instrucciones para poder enten-
derteatimismoasicomote brindara las herramientas nece-
sarias para gestionar las situaciones adversas que se presen-
ten en el dia a dia.

Desde HLA Vistahermosa e Inicia Sarabia Psicologia te propo-
nemos que no esperes a que la situacion se vuelva insoste-
nibley pidas ayuda, evitando asi mucho sufrimiento perso-
naly de tu circulo cercano. Contamos con grandes profesio-
nales que pueden guiarte en tu proceso para volver atomar
el control de tu vida, tu estabilidad y bienestar.

O A

UNIDAD DE PSICOLOGIA HLA VISTAHERMOSA
Centro Médico V76
Avda. de Denia 76, 03015, Alicante

965 233 130
966 709 312
www.vistahermosa.com
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Urologo del Hospital
Vithas Medimar

Cuando oimos de nuestro medico el
diagnostico de “ padece usted un can-
cer “ sufrimos un impacto emocional
muy dificil de controlar. Incluso las
personas mas serenas no pueden evi-
tar en muchos casos pensamientos
negativos de todo tipo. Ello desenca-
dena una busqueda frenética de “el
tratamiento masrapidoy eficaz“ para
solucionar cuanto antes el problema
y hacerlo desaparecer asi de nuestra
mente y nuestra vida.

Pero la realidad es que en muchas
ocasiones esas soluciones drasticas y
radicales no son tan necesarias.

Lasinformaciones sobre tratamientos
contra el cancer de prostata estan por
todas partes. A los pacientes se les
ofrece una desconcertante variedad
de opciones de tratamiento: la cirugia,
la criocirugia, terapia de protones, los
robots en la sala de operaciones.

Mientras que el cancer de prostata es
la segunda causa de mortalidad por
cancer en el sexo masculino, la gran
mayoria de los hombres que son diag-
nosticados de cancer de PROSTATAno
mueren de su enfermedad. De hecho,
dos grandes ensayos clinicos recien-
tes, realizados en el Sloan Kettering
Center sobre pacientes varones que
padecian cancer de prostata, ha con-
cluido que un tercio de todos los pa-
cientes diagnosticados de cancer de
PROSTATA lo eran de bajo riesgo y de
ellossoloun3%ibanafallecerde esta
enfermedad después de 12 anos de
haber sido diagnosticados.

Es decir, muchos de los casos diagnos-
ticados probablemente novan a nece-
sitar nunca un tratamiento médico
pues la probabilidad de sufrir la enfer-
medad es muy baja.

Por tanto ,refiriéndonos al cancer de

Dr. Bartolomé Lloret

UN NUEVO ENFOQUE EN EL
TRATAMIENTO DEL CANCER DE PROSTATA

PROSTATA el enfoque que actualmen-
te se esta intentando seguir es el de
identificaraquellos pacientes que aun
habiendo sido diagnosticados de esta
enfermedad son pacientes de muy
bajo riesgoy que portanto someterlos
aintervenciones quirdrgicas agresivas
o tratamientos como la radiotera-
pia....solo les reportaria la posibilidad
de padecer los efectos secundarios de
estas técnicas que en ocasiones son
realmente muy desagradables sin ob-
tener ningln benéfico para su salud.

Este nuevo enfoque es lo que denomi-
namos VIGILANCIA ACTIVA

La vigilancia activa se trata de un pro-
grama dinamico que busca identificar
alos pacientes diagnosticados de Can-
cer de PROSTATA de bajo riesgo y ha-
cer un seguimiento cuidadoso para ir
comprobando la posible evolucion de
este tipo de tumor.

Esdecirnosetratade “nohacernada”
Lo que se pretende es no hacer trata-
mientos agresivos que no vayan a be-

neficiar la salud del paciente y por
contra puedan provocar efectos se-
cundarios indeseables. Por otra parte
si durante el control de estos pacien-
tes eltumorfuera progresando, inme-
diatamente se recurriria a los medios
convencionales de tratamiento que
actualmente disponemos.

Cada vez mas disponemos de medios
de diagnostico que nos permiten iden-
tificar a los pacientes de bajo riesgo
que pueden beneficiarse de esta acti-
tud conservadora. Entre estos méto-
dos:

e Laresonancia multiparamétrica
e Nuevosanalisismolecularesdeorina

e Nuevosanalisisde las muestrasde
biopsia

e Elestudioindividualizado del geno-
ma sera probablemente lo que nos
permita identificar a altos pacien-
tes que pueden ser observados en
vez de ser intervenidos

Centro de Salud Q H
Cenirode Sl Q@ vithas

DR. BARTOLOME LLORET

Avda. de Dénia, 78

Urdlogo del Hospital Vithas Medimar

965 26 90 70
672 3773 63
www.saludhombre.es



HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VINALOPO

RECUPERACION DOMICILIARA TRAS UNA
MASTECTOMIA CON RECONSTRUCCION INMEDIATA

El Area de la Mama del grupo sanitario Ribera facilita una
atencion 360 a las mujeres con cancer de mama, desde el
momento en el que se detecta que una lesion puede ser
maligna. Cuerpoy mente de la paciente son objeto de una
atencion personalizada, agil, proxima, eficiente y huma-
na, con el objetivo de que clinicay personalmente, la pa-
ciente sepay sienta que su caso es prioritario para el equi-
po multidisciplinar. Tecnologia, diagnostico rapido, aten-
cion psicolagica presencial y online, cirugia oncoplastica
yacceso a los ensayos clinicos e investigaciones mas revo-
lucionarias son algunas de las claves del Area de la Mama
de Ribera.

En 2022, el Hospital Universitario del Vinalopd ha implan-
tado un protocolo de alta precoz para mujeres mastectomi-
zadas con reconstruccion inmediata para su recuperacion
domiciliaria. Y es que, el dolor postoperatorio es una de las
principales causas de estancias prolongadas e ingresos no
deseados. A pesar de la medicacion pautada, se ha compro-
bado que hasta un 30-40% de los pacientes refieren dolor
moderado a severo durante las primeras 24-48 horas pos-
toperatorias.

En los procedimientos con dolor moderado o severo, las téc-
nicas analgésicas convencionales son habitualmente insu-
ficientes, por lo que se deben buscar mecanismos alterna-
tivos para disminuir el dolor con los minimos efectos inde-
seables.

Es por esta razon que, el Hospital Universitario del Vinalo-
po6 haimplantado un protocolo de alta precoz tras mastec-
tomia con el objetivo de derivar a la Unidad de Hospitali-
zacion a Domicilio (UHD) a las pacientes intervenidas qui-
rargicamente en la Unidad de Patologia de Mama de mas-
tectomia con reconstruccion inmediata y de cirugia onco-
plastica.

Este nuevo circuito se implantd en marzo de 2022y, hasta
el momento, se han podido beneficiar 15 pacientes del se-
guimiento, curay control analgésico en su casa. “Aquellas
mujeres que, desafortunadamente han pasado en mas de
una ocasion por esta situacion, nos ha manifestado su sa-
tisfaccion al comprobar el beneficio que supone en la re-
cuperacion en su domicilio, ya no solo fisica, sino también
desde el punto de vista emocional, el adecuado control del
dolor tras las primeras 24 horas de la cirugia”.

“Se ha demostrado que el dolor agudo postoperatorio em-
peora la recuperacion en la Unidad de Recuperacion Post-
Anestésica (URPA), siendo la causa mas frecuente de retra-
soenelaltadelaunidad”, comentael Dr.Rubén Betoret, jefe
de Ginecologia. Por su parte, el Dr. Guillermo Losa, jefe de
la Unidad de Hospitalizacion a Domicilio, asegura que “es
esencial elaborar una estrategia que incluya todo el pro-
ceso perioperatorio: informacion, control de la ansiedad,
anestesia-analgesia multimodal y control del dolor posto-
peratorio en el domicilio con ingreso en la UHD".

HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VINALOPO
info@vinaloposaludo.com

96 667 96 11
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Una encuesta realizada por la plata-
forma de cocina casera Cookpad re-
vela que casi la mitad de los espaiio-
les celebraran hasta tres banquetes
en Navidad, jy parece que la cocina
internacional estara en muchos de
nuestros mens!

QUE SE COCINA EN NAVIDAD EN
DIFERENTES PAISES DEL MUNDO

La cocina italiana gana por goleada

en las preferencias de los espanoles.
Algunas de las recetas que se prepa-
ran en el pais vecino en Navidad son
el patoalanaranjay, porsupuesto, el
famoso panettone para el momento
del dulce.

Argentina comparte un entrante muy
especial con los nimero uno de este
ranking, el famoso Vitel Toné. Un en-
trante de carne fria con una salsa de
atiny pepinillos por encima, que re-

LA NAVIDAD

EN LAS COCINAS ALREDEDOR DEL MUNDO

LA NAVIDAD ES UNA EPOCA PARA DISFRUTAR DE RECETAS FESTIVAS CON NUESTROS SERES QUERIDOS, Y ESTE
ANO UNO DE CADA TRES ESPANOLES TRATARA DE INNOVAR CON RECETAS DIFERENTES A LAS TRADICIONALES

sulta en un contraste Unico de sabo-
resyque es un plato casi exclusivo de
las navidades.

También nos gusta cocinar platos me-
xicanos, que junto con Inglaterra sue-
len cocinar carnes asadas en piezas
grandes. En Inglaterra es el pavo, relle-
nooasado enteroy;en el caso de la na-
vidad azteca, la pierna de cerdo es el
reclamo masimportante de las fiestas,
en algunos casos con adobos de horas

para iOS y Android y
idisfruta de la cocina casera!

Descarga la app de Cookpad
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oincluso diasy, en
otros, simplemente
asada.

En cuanto a los
pescados y maris-
cos, encontramos
también muchas
similitudes entre
diferentes paises
enlaépoca navide-
Na, especialmente
en primeros platos.
En Espanael prota-
gonista es el sal-
mon marinado o
ahumado, enzonas
de europa central
el arenque es el
gran esperado v,
en paises del he-
misferio sur como
Perl o Chile, el pro-
tagonista es el pes-
cado blanco para
sus tradicionales
ceviches,con mari-
nados Unicos.

Lassalsasy adere-
70s para cocteles
de marisco son al-
tamente deman-
dados cada ano
por cocineros de
todos los conti-
nentes. Las salsas
para carnes son
una de las busquedas mas populares
los dias 23y 24 de diciembre, con un
crecimiento de +250% en los diferen-
tes paises del mundo. La cebolla cara-
melizada se usa también en infinidad
de recetas como acompanamiento. El
gravy de pavo, la compota de manza-
nay las salsa con setas, son las pre-
feridas en Europay Norteameérica.

LA SOBREMESA CON POSTRES Y
DULCES NAVIDENOS EN EL MUNDO

Sien Espana los turronesy el roscon
de reyes son el fuerte de las celebra-
ciones navidenas... en Italia lo es el

panettone o pandoro, en Francia la
rosque du rois o el tronco de navidad
(Buche de Noél), en Argentina el Pan
dulce o el budin inglés, en Chile las
galletitas navidenas que estan du-
rante todo diciembre en auge, en Mé-
xico los bunuelos, en Holanda los
speculoos (galletitas navidenas), en

LAS SALSAS Y ADEREZ0S PARA
COCTELES DE MARISCO SON ALTAMENTE
DEMANDADQS CADA ANO POR
COCINERQS DE TODOS LOS CONTINENTES

Alemania el stolen y asi podriamos
viajar alrededor de todo el mundo,
descubriendo el dulce sabor de la
Navidad

Cookpad te brinda la posibilidad de
descubrirlas con recetas auténticas,
compartidas paso a paso en su seccion
de “Viaja alrededor
del mundo cocinan-
do”. Recetas de mas
de 40 paises, traduci-
das en la App para
poder llegar donde la
inspiracion interna-
cional mas te llame.

Consulta los productos de temporada y encuentra
muchas ideas e inspiracion para cocinarlos:
https://cookpad.com/es/seasonal_ingredients
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