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Editorial
ALAC: 45 anos de vida

La década de 1980, recordada como
“los anos 80", fue un periodo de gran-
des contrastes y transformaciones
significativas, tanto a nivel mundial
como en nuestra rica historia argenti-
na. Las caracteristicas salientes de esa
época fueron los avances tecnolégicos,
cambios culturales, conflictos politicos y
crisis econdémicas (cuando no). Ha sido
marcada por la guerra fria, el avance del
individualismo y el arribo de novedades
sorprendentes como las computadoras
personales, los compacts disc y los vi-
deojuegos. La musica, el cine y la moda
experimentaron cambios notables,
definiendo una época. Quienes fuimos
adolescentes en esos tiempos lo re-
cordamos con cierta nostalgia, a la vez
que con dolor y pesar, ya que en Amé-
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La consolidacién en red de méas de cincuen-
ta laboratorios de todo el pais y el accionar
de la misma, permite resolver cualquier pro-
blema analitico a nivel nacional.

La utilizacién de una moderna intercomu-
nicacion multifacética es facilitadora de la
gestion conjunta de centros especializados
en los cuales se desarrolla rutinariamente
alta y diversificada tecnologia cientifica, de
excelente calidad y confiabilidad.
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Editorial

rica latina las dictaduras generaron luchas
armadas, enfrentamientos en la sociedad y
definieron nuevos conceptos como la “des-
aparicion forzada”, que aun hoy nos duele y
lastima. En el ambito sanitario, la aparicion
publica del S.I.D.A. se manifiesta como un
fantasma invencible de inesperadas pro-
porciones y Cherndbil se convierte en un
simbolo de la incapacidad del ser humano
para controlar el monstruo que €l mismo ha
creado. Mientras todo esto acontecia, en un
pequeno pueblito de nuestra provincia de
Buenos Aires, cerca de Bahia Blanca, de-
nominado Sierra de la Ventana por su cerro
emblematico que deja ver el cielo a través
de su cima, un pequeno grupo de valientes
profesionales bioquimicos comenzaron a
gestar el camino de ALAC. Hoy, a 45 anos,
con un enorme recorrido realizado, la pers-
pectiva nos muestra que aquellos suenos
de juventud fueron mucho mas que eso. La
Asociacion de Laboratorios de Alta Com-
plejidad fue sumando historias, trabajos,
encuentros, objetivos, que con el paso de
mas de dos generaciones mediante enri-
qguecieron esa primera idea. Pensemos en
ALAC como un gran puente que une gene-
raciones de profesionales en busca de una
actividad bioguimica mas noble, basada en
la calidad como norte, en la capacitacion
como medio y en el intercambio como he-
rramienta para crecer. La red ALAC crecio,
escribio su historia con orgullo y dedicacion,
avanzo en propuestas de avanzada para la
salud, siempre con el paciente como desti-
natario final y la calidad como premisa. La
actualidad social, econdmica y educativa
nos pone hoy como protagonistas compro-
metidos con el presente y futuro de nuestra
profesion, con la responsabilidad de brindar
desde nuestro sector un servicio de alta
calidad, resultados confiables y seguridad
del paciente. Con la paciencia, la fuerza

y la humildad de 45 anos de trayectoria
seguimos caminando y reclamando por una
sociedad méas justa, una salud integral va-
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lorada, con politicas de crecimiento susten-
tables y donde el trabajo y el esfuerzo sean
capaces de generar el mérito que reciba su
recompensa. ALAC no esta condicionada
por un sello politico, gremial, ni siquiera em-
presarial. Sus laboratorios socios tienen por
mision la dedicacion a la calidad y excelen-
cia del servicio. En nuestro 40 aniversario,
alla por 2020, un enorme desafio nos puso
a prueba: la pandemia Covid19 no pudo
derrotarnos. Lejos de minimizar los encuen-
tros, y con la ayuda de las generaciones
mas noveles, la dinamica de la virtualidad
nos hizo crecer, interactuar con mas pasion
y generar vinculos de encuentro hasta ese
momento inexplorados. Nuestros maestros
han regado el camino de senales para que
no confundamos el objetivo y avancemos
hacia una red pujante en una sociedad
mejor. En ese sentido, pasado y presen-

te se retroalimentan en una sinergia que
tiene mucho para darle a nuestro futuro. La
bioquimica continda evolucionando, con el
desarrollo de nuevas y modernas metodolo-
glas, que colaboran en la investigacion y en
la salud del dia a dia de nuestros pacientes.
Seguiremos empujando hacia una actividad
bioguimica mejor, siempre mirando adelan-
te, pero observando el espejito retrovisor
para poder seguir el camino que nuestros
mentores nos han marcado, sabiendo que
no debemos movernos ni un centimetro de
sus ejemplos. ALAC crece cada dia, con las
nuevas generaciones, con impetus juveniles
y sapiencia veterana, y un objetivo inalte-
rable: la calidad, seguridad del paciente y
excelencia profesional en cada acto que
realizamos. Felices de transitar nuestros
primeros 45 anos de recorrido, orgullosos
de pertenecer a esta gran familia que forma-
mos en ALAC.

! Adrian Aymard
Presidente de ALAC
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El Microbioma
Genital Femenino:
Implicancias en la
Salud Reproductiva y
ginecoldgica

Autora: Maria Lorena Keller

Bioquimica, Magister en Microbiota y Probié-
ticos. Responsable del area Microbioma Hu-

Resumen

El microbioma genital femenino, domi-
nado por especies del género Lactoba-
cillus, cumple funciones eseniales en la
proteccion contra patégenos, la regu-
lacion inmune local y el mantenimiento
de la homeostasis epitelial. Su alter-
acion, denominada disbiosis, se asocia
a patologias como vaginosis bacteriana,
enfermedad inflamatoria pélvica, endo-
metriosis, infertilidad y parto prematu-
ro. Este articulo revisa la composicion

y dindmica del microbioma vaginal, su
relacion con enfermedades ginecoldgi-
casy reproductivas, y las herramientas
actuales para su estudio (1-3).

1. Introduccion

El microbioma se define como el con-
junto de microorganismos (bacterias,
arqueas, hongos, virus) junto con sus
genes y metabolitos presentes en un
nicho corporal (1). En el tracto genital
femenino, su equilibrio es determinante
para la salud local y sistémica (2). Se

mano, Instituto de Analisis Fares Taie. Mar del Plata

Correo electronico: Ikeller@farestaie.com.ar

distingue de microbiota, que se refi-
ere Unicamente a los organismos vivos
presentes (1). El microbioma genital
femenino representa un ecosistema
dinamico que varia por factores hormo-
nales, inmunoloégicos y conductuales.
La eubiosis, dominada por Lactobacil-
lus, asegura un pH acido y proteccion
frente a infecciones, mientras que la
disbiosis incrementa el riesgo de in-
flamacion, infertilidad y complicaciones
obstétricas (2,3).

2. Composiciéon y Dinamica del Micro-
bioma Genital

En mujeres en edad fértil, la microbiota
vaginal presenta una baja diversidad y
el predominio de especies de Lactoba-
cillus (L. crispatus, L. iners, L. gasseri, L.
Jjensenii), productoras de acido lactico
y peroxido de hidréogeno, lo que man-
tiene el pH < 4.5 e inhibe patégenos (2).
Figural.

Su composicion se ve modulada por
factores como:
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« Cambios hormonales: Los es-
trégenos se asocian a aumento
de Lactobacillus durante la fase
folicular, la menopausia reduce
su abundancia, aumentando la
diversidad microbianay la pres-
encia de enterobacterias, mien-
tras que el embarazo refuerza su
estabilidad (3,4).

« Practicas sexuales: Parejas mul-
tiples, falta de preservativo y cier-
tas practicas alteran la microbiota
y aumentan riesgo de ITS (3).

« Medicamentos: Antibidticos y
anticonceptivos modifican la
composicion (2).

« Higiene personal: Duchas vagi-
nales y productos irritantes indu-
cen disbiosis (4).

o Factores sistémicos: Obesidad
y diabetes incrementan el riesgo
de disbiosis (3).

o Variabilidad genética y étnica:
Condicionan diferencias en la mi-
crobiota y en la susceptibilidad a
patologias (2).

3. Disbiosis y su vinculacion con pa-
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tologias ginecolégicas y disfuncién
reproductiva

La disbiosis (alteraciones del microbio-
ma en su composién y/o funcién), im-
plica pérdida de Lactobacillus y sobrec-
recimiento de anaerobios, creando un
microambiente inflamatorio con impac-
to en la salud reproductiva. Figura 2.

La Vaginosis Bacteriana (VB) es |a
disbiosis mas prevalente, con reduc-
cion de Lactobacillus y proliferacion de
Gardnerella vaginalis y anaerobios. La
formacion de biofilms contribuye a re-
sistencia antimicrobiana y a la aparicion
de recurrencias, elevando el pH y fa-
voreciendo infecciones de transmision
sexual (ITS), enfermedad inflamatoria
pélvica y parto prematuro (2,4,5).

En cuanto a las ITS, una microbiota
dominada por Lactobacillus actua
como barrera quimica e inmunologica,
inhibiendo patégenos como Chlamyd-
ia trachomatis, VIH y VPH. La disbiosis
reduce la produccion de acido lactico
y perdxido de hidrégeno, favoreciendo
colonizacion y persistencia de estos
agentes, y aumentando la inflamacion
local (2,3).

La endometriosis es una enfermedad
inflamatoria crénica, en la cual teji-

do endometrial crece fuera del Utero,
produciendo dolor e infertilidad. Esta
patologia se asocia con disbiosis geni-
tal e intestinal. La reduccion de Lacto-
bacillus y aumento de Gramnegativos
productores de lipopolisacarido (LPS)
activan vias inflamatorias (TLR4/NF-OB),
favoreciendo implantacion ectopica y
angiogénesis. Ademas, alteraciones del
estroboloma intestinal modifican el me-
tabolismo estrogénico, contribuyendo
al hiperestrogenismo (6-8).

Por otro lado, la disbiosis se asocia a
infertilidad y fallos de implantacion.
Un microbioma endometrial con < 90%
de Lactobacillus se asocia a menores
tasas de implantaciéon en tratamientos
de fertilizacion asistida. La presencia
de Gardnerella y Atopobium induce
inflamacion y altera la expresion génica
endometrial, afectando receptividad y
tolerancia inmunoldgica. Las pruebas
moleculares (QPCR, secuenciacion) per-
miten personalizar terapias para mejo-
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rar resultados reproductivos (9,10).

La disbiosis vaginal y endometrial se
vinculan también con complicaciones
obstétricas, como parto pretérmino

y corioamnionitis por colonizacion as-
cendente de microorganismos como
Ureaplasma y Mycoplasma (4).

4. Herramientas para el Estudio del
Microbioma

A continuacion se mencionan los mét-
odos convencionales (cultivo y Score
de Nugent) y las técnicas moleculares
modernas para el estudio del microbio-
ma genital femenino. Figura 3.

« Cultivo microbiolégico: Util para
bacterias cultivables, aunque lim-
itado para anaerobios y muestras
endometriales con baja biomasa
(2).

e Score de Nugent: Clasifica micro-
biota vaginal (normal, intermedia,
VB) mediante observacion de
tincion de Gram. Es rapido, pero
subjetivo (9,10).

Endometriosis

Fellicular microbiame
Lactobac i lhatoo M7 S|

Endometrial microbiome
I PPN
i b e 9 07

Cevvical cancer

Pre-term birth
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DNA-Based
Approaches

Whois there?
What can they do?

RNA-Based
Approaches

How do they respond?
What pathways are
activated?
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gPCR dirigida: Detecta de mane-
ra dirigida y con alta sensibilidad
especies clave (Lactobacillus,
Gardnerella, Mycoplasma, Candi-
da) (1).

Secuenciacion 16S rRNA: Es |a
técnica mas utilizada para estu-
dios de microbiomas vaginal y
endometrial, permitiendo detec-
tar sélo bacterias (9,11).

Metagenémica y multiémicas:
Permiten caracterizar genes fun-
cionales, metabolitos y proteinas,
revelando interacciones
huésped-microbioma (3,11).

Las estrategias emergentes incluyen:

Probiéticos: Cepas de Lactoba-
cillus (L. crispatus, L. rhamnosus)
reducen recurrencia de VB y
restauran la eubiosis en fallos im-
plantartorios (4,13-15).

Prebiéticos: Favorecen crec-
imiento de bacterias protectoras,
especialmente combinados con
probiodticos (16).
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Metabolite-Based
Approaches

What are the chemical
outcomes of their activity?

Protein-Based
Approaches

How are they interacting
with the host?
What proteins are being

produced? metabolomics

metaproteomics

%@O_ o E’,

« Trasplante de microbiota vagi-
nal: Es un procedimiento adn ex-
perimental, pero con resultados
prometedores en VB refractaria
(2,12).

« Medicina personalizada: El anali-
sis molecular del microbioma
endometrial permite optimizar
tratamientos de FIV y reduce fal-
los de implantacion (9,11).

6. Conclusion

El microbioma genital femenino es un
factor crucial en la salud ginecolégica
y reproductiva. Su caracterizacion me-
diante técnicas moleculares ha revolu-
cionado el diagnostico y la terapéutica,
ofreciendo nuevas herramientas para la
personalizacion en ginecologia y repro-
duccion asistida (2-4,9).
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RESUMEN

Introduccion: en Argentina, el virus

de la hepatitis A (HAV) posee baja en-
demicidad y las notificaciones de casos
clinicos se dan especialmente en adul-
tos jévenes susceptibles en los que se
han reportado brotes. Después de la
implementaciéon de la vacuna contra
el HAV en 2005, la incidencia de casos
disminuyd. Con el fin de conocer la se-
roprevalencia en la poblacion general
luego de casi veinte anos de la intro-
duccion de la vacuna al calendario na-
cional, el objetivo de esta investigacion
fue realizar un estudio para propor-
cionar informacion actualizada sobre
la presencia de anticuerpos anti-HAV
en adultos atendidos en un laborato-
rio privado de la ciudad de Cérdoba

en 2019 y 2022. Materiales y métodos:
estudio retrospectivo y observacional
de los resultados de la deteccion de
anticuerpos anti-HAV (Elecsys® An-

ti-HAV - Roche) en los anos 2019 y 2022
de pacientes adultos atendidos en un
centro de salud privado de la ciudad

de Cordoba. Se registro: el estatus de
anticuerpos anti-HAV, sexo y edad
(clasificada en cinco rangos etarios:
18-25, 26-35, 36-45, 46-55 y >56 anos).

Se realizd un analisis estadistico de-
scriptivo y exploratorio para el calculo
de frecuencias, test de diferencia de
proporciones y X? usando el programa
Stata 17.0, considerando como nivel

de significancia p<0,05. Resultados: la
prevalencia global hallada fue de 64,5%
(911/1412). La prevalencia de anticuerpos
aumento con la edad, fue menor al 60%
en individuos 045 anos. Se encontraron
diferencias significativas en la prev-
alencia de anticuerpos anti-HAV por
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sexo en 2019 (p<0,05), pero no en 2022
(p=0,08). Conclusion: los resultados ev-
idenciaron una inmunidad poblacional
en adultos jovenes (<45 anos) inferior al
60%, siendo menor a lo recomendado a
nivel poblacional (70-80%), mostrando
asi un ambito favorable para la ocurren-
cia de brotes. Se deben implementar
campanas de prevencion, promover la
deteccion de anticuerpos anti-HAV en
adultos jévenes y recomendar la vacu-
nacion de individuos susceptibles, con
el objetivo de mitigar la diseminaciéon
viral en regiones con escenarios de en-
demicidad cambiantes.

Palabras clave: hepatitis A; prevalencia;
vacunacion; anticuerpos anti-HAV.
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INTRODUCCION

El virus de Hepatitis A (HAV) es el Unico
virus del género Hepatovirus. Presen-
ta forma esférica y capside de simetria
icosaédrica'. No posee envolturay su
genoma esta constituido por una unica
cadena de ARN de polaridad positiva'2
Sélo se conoce un serotipo. El huma-
no es el Unico reservorio de este virus,
cuya infeccion produce en él una hep-
atitis aguda®. La via de transmision es

la fecal-oral por la ingestién de agua

y alimentos contaminados, asi como
también contacto persona a persona“.
La hepatitis A (HA) es una enfermedad
extendida por todo el mundo, pero con
grandes diferencias en su endemici-
dad>®. En los paises en vias de desarrol-
lo, donde existen graves deficiencias de
higiene y de saneamiento ambiental,

la infeccion es mas prevalente y afecta
fundamentalmente a los nifos. A me-
dida que mejoran las condiciones de
vida, disminuye la tasa de infecciony la
edad de infeccion aumenta’®. En este
sentido, se considera importante desta-
car que en muchas partes del mundo
la tasa de prevalencia de anti-HAV esta
disminuyendo. A esta disminucion de
la tasa de infeccidon contribuyen varios
factores, incluyendo las mejoras socio-
econdmicas, el aumento del acceso a
agua potabley, en algunos paises, la
disponibilidad de la vacuna contra el
HAV®21° | a infeccion por el HAV puede
provocar un espectro de enfermedades
hepaticas y manifestaciones sistémicas,
gue van desde infeccidon asintomatica y
hepatitis autolimitada hasta insuficien-
cia hepatica aguda, exacerbandose los
sintomas y riesgos de severidad a medi-
da que aumenta la edad de los individ-
uos afectados'.

En Argentina, el HAV presenta una en-
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demicidad baja®. En 2005 se incluyo la
vacunacion contra el HAV en el Calen-
dario Nacional de Vacunacién, en una
Uunica dosis a los 12 meses de edad™®.
Tras el inicio de este programa de vacu-
nacion, la incidencia anual disminuyd™.
No obstante, en 2018 se registré un
brote de HA en individuos de 30 afnos
(edad promedio), principalmente entre
hombres que tienen sexo con hom-
bres™ 51817 En 2022 se registré un nuevo
aumento de casos entre individuos con
una edad promedio de 34 anos y un au-
mento en la proporciéon de varones con
respecto al brote de 2018, Sumado a
esto, estudios previos de prevalencia de
anticuerpos anti-HAV realizados en un
grupo de individuos adultos de la ciu-
dad de Cérdoba mostraron que mas del
50% de los adultos jovenes de condicion
socioecondmica mediana/alta eran sus-
ceptibles a la infecciéon por el HAV™.

En este contexto, es importante conoc-
er la proporcion de individuos inmuni-
zados y susceptibles a la infeccion por el
HAV, para prevenir brotes y reforzar las
medidas de prevencion, estimulando

la vacunacion en los individuos suscep-
tibles. El objetivo de este trabajo fue
realizar un estudio para proporcionar
informacion actualizada sobre la prev-
alencia de anticuerpos anti-HAV en la
poblacion adulta atendida en un labo-
ratorio privado de la ciudad de Cdérdoba
en los anos 2019 y 2022.

MATERIALES Y METODOS

Tipo de estudio: se realizd un estudio ob-
servacional, transversal y retrospectivo.

Muestra: para la seleccion de la mues-
tra a estudiar se consideraron los sigui-
entes criterios de inclusion: pacientes
de sexo femenino o masculino, mayores

de 18 anos que concurrieron a realizarse
el test de anticuerpos anti-HAV a un

centro de salud privado (CSPr) de la ciu-
dad de Coérdoba en los afos 2019 y 2022.

Método: se analizaron los resultados
obtenidos en 1412 muestras. Los datos
de edad y sexo se obtuvieron de los
registros del sistema de laboratorio. Los
individuos se clasificaron en cinco gru-
pos etarios: 18-25, 26-35, 36-45, 46-55 y
mayores de 56 anos. El estudio se real-
iz6 de acuerdo con los lineamientos de
la Declaracion de Helsinki (1964, mod-
ificada mas recientemente en 2008)

de la Asociacion Médica Mundial, y de
acuerdo con normas éticas locales es-
pecificas, establecidas por el Ministerio
de Salud de la Provincia de Cérdoba,
Argentina, y fue aprobado por el Comité
de Investigacion del InViV - FCM - UNC.
Los anticuerpos anti-HAV se detectaron
mediante un ensayo de electroquim-
ioluminiscencia competitivo (ECLIA)

en sistema Cobas e 801 (Elecsys® An-
ti-HAV - Roche, Suiza), que permite la
deteccion cualitativa de anticuerpos
anti-HAV totales (IgM e IgQ). El resulta-
do de la muestra se indica en forma de
indice de corte (COIl: sefial de muestra/
corte). Un COl inferior a uno se consid-
ero reactivo.
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Andlisis estadistico: se realizé un
analisis descriptivo y exploratorio

para calcular las frecuencias de las
variables de interés. Las variables de-
mograficas categdricas que caracteri-
zaron la muestra en estudio se expre-
saron en proporciones. Para identificar
diferencias entre grupos se utilizé una
diferencia de proporciones. Se aplico
una prueba de chi cuadrado para ver-
ificar asociaciones entre variables. La
significancia estadistica se establecio
en p<0,05. Para realizar el analisis es-
tadistico de los datos se empled el
software Stata 17.0 (2021)2°.

RESULTADOS

Se evaluaron un total de 1412 datos de
resultados retrospectivos de los anos
2019 y 2022, correspondientes a paci-
entes adultos: 757 hombres, 655 mu-
jeres, edad promedio 43,5 (+ 15,1) afos
(rango etario: 18-90 anos). La prevalen-
cia global de anticuerpos anti-HAV fue
del 64,5% (911/1412), siendo la preva-
lencia mayor entre individuos de sexo
femenino (61,3% vs. 68,2%, p<0,05). Esa
misma diferencia segun sexos se ob-
servo en el ano 2019, pero no en 2022
(2019: p<0,05 ; 2022: p=0,08). No hubo
diferencia estadisticamente significa-
tiva en la frecuencia de deteccion de
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Total 2019 2022
Total % (n) 64,5 %(911/1412) 62,6 (391/625) 66,1 (520/787)*
Sexo masculino % (n) 61,3 (464/757) 58,6 (194/331)C 63,4 (270/426)°
Sexo femenino % (n) 68,2 (447/655) 67,0 (197/294)C 69,3 (250/361)°

A2019 y 2022; p=0,17

B Sexo masculino vs Sexo femenino; p<0.05

¢Sexo masculino 2019 vs Sexo femenino 2019; p<0.05

P Sexo masculino 2022 vs Sexo femenino 2022 p=0.08

TABLA 1: Prevalencia de anticuerpos anti-HAV segun sexo, en pacientes
atendidos en un Centro de Salud Privado en los aflos 2019 y 2022. (n=1412).

Edad (afios) Total % (n) 2019 % (n) 2022 % (n) p-valor
18-25 56,7 (101/178) 53,0 (44/83) 60,0 (57/95) 0,35
26-35 46,2 (147/318) 45,8 (70/153) 46,7 (77/165) 0,87
36-45 58,2 (185/318) 55,1 (70/127) 60,2 (115/191) 0,37
46-55 70,8 (182/257) 72,6 (82/113) 69,4 (100/144) 0,58
56-90 86,8 (296/341) 83,9 (125/149) 89,1 (171/192) 0,16
Total 64,5 (911/1412) 62,6 (391/625) 66,1 (520/787) 0,17

TABLA 2: Prevalencia de anticuerpos anti-HAV por rango etario, en pacientes
atendidos en un Centro de Salud Privado en los afios 2019 y 2022 (n=1412).

anticuerpos anti-HAV segun el ano de
muestreo (2019 vs. 2022: p=0,17). Los
resultados se detallan en la tabla 1.

Se observo que, en general, la prevalen-
cia de anticuerpos anti-HAV aumento
con la edad, no existiendo diferencias
significativas en los rangos etarios eval-
uados segun el ano de muestreo. En

el grupo etario de 46 a 55 afos se al-
canzo una prevalencia de anticuerpos
anti-HAV del 70,8% y fue mayor a 80%
en individuos mayores de 56 anos. En
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rangos etarios menores, entre el 40-
55% de los individuos estudiados fueron
susceptibles a la infeccion por HAV . Los
resultados se detallan en la tabla 2.

DISCUSION

Desde la introducciéon de la vacuna, la
incidencia de casos por este virus dis-
mMinuyo significativamente, y segun los
datos publicados en el ultimo boletin
oficial de Hepatitis virales de Argentina
del ano 202382, |os casos notificados

de hepatitis A decrecieron, a pesar de
gue en 2018 hubo un brote en adultos
jovenes, principalmente en hombres que
tienen sexo con hombres®, Debido a las
mejoras sociosanitarias en algunas zonas
del mundo, incluida América del Sur, y
en virtud de la inclusion de la vacuna al
calendario de vacunacion, en los Ultimos
anos se ha reducido la exposicion al HAV
en los primeros anos de vida, lo que se re-
fleja en un aumento del numero de adul-
tos que nunca entraron en contacto con
el virus durante dichos afos y por tanto
no tienen inmunidad, especialmente en
aguellas personas pertenecientes a un
nivel socioecondmico medio/alto®. Con-
siderando el sistema de salud argentino,
la atencion médica en centros privados

O publicos puede ser utilizada como un
indicador subrogante de la condicion
socioecondmica de la poblacion. Asi, la
atencion de la salud en centros privados
esta asociada a poblaciones de ingresos
medios/altos, que cuentan con seguridad
social o seguro de salud y logran mejores
condiciones sanitarias, principalmente
trabajadores de la economia formal?.
Esto remarca la importancia de los es-
tudios para conocer la proporcion de
individuos susceptibles y sus caracteristi-
cas demograficas, y para evaluar y esta-
blecer nuevas estrategias de prevencion
y vacunacion, poniendo el foco en las
evidencias que aportan los estudios epi-
demioldgicos locales en nuevos escenar-
ios post-vacunales, especialmente en un
pais como Argentina, que fue pionero en

introducir la vacunacién en una Unica do-
SiS13’23’24.

En este estudio se informa una preva-
lencia global de anti-HAV de 64,5% en la
poblacién adulta con acceso a un centro
privado de salud (condiciones socio san-
itarias media/altas). Dicho hallazgo esta
en consonancia (66,2%) con lo reportado
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previamente por Yanez et al.”® en los anos
2009-2010 para un grupo de condiciones
socioecondmicas similares. Asimismo, la
prevalencia de anticuerpos observada en
este estudio, tanto para el grupo de 18-
25 anos como de 26-35 anos, fue similar

a la reportada por Yanez et al.”®. Por otro
lado, si bien en la poblacion incluida en
este trabajo la prevalencia global superd
el 60%, mas del 50% de los individuos
entre 26-35 anos fueron susceptibles a

la infeccion por el HAV. Esto podria estar
asociado a una mejora en las condiciones
higiénico-sanitarias de la poblacion de
Cordoba en los ultimos anos, reflejada

en la ampliacion de la cobertura de la

red cloacal en la ciudad de Cérdoba de
38,3% a 46% (Censo 2010 - Censo 2022,
INDEC?2¢), sumado a un cambio cultural
que involucraria una modificacion de los
usos y costumbres referidos al consumo
de aguay otros alimentos que proven-
gan de fuentes controladas?’?8,y a la
eliminacion adecuada de excretas. Estas
mejoras traen aparejado un aumento del
numero de adultos que nunca entraron
en contacto con el virus en la infancia y
por tanto no presentan inmunidad natu-
ral?®. Considerando que a medida que au-
menta la edad de las personas se agrava
el cuadro clinico producido por la infec-
cion por el HAV?, y que el grupo estudi-
ado posee acceso a seguros de salud, lo
gue le otorgaria acceso a la vacunacion,
es importante socializar y sensibilizar a
los profesionales médicos con los datos
aqui generados para alentar a la prescrip-
cion del estudio de inmunidad anti-HAV
de poblacion adulta y, en caso de ser sus-
ceptibles, indicar la vacunacion.

En Argentina no es comun exigir la vacu-
nacion contra el HAV a los viajeros adul-
tos provenientes de zonas endémicas,

Ni prescribir analisis para el estudio de
inmunidad de este virus a individuos que
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viajan a estas zonas con alta circulacion
del HAV. Este hecho constituye un riesgo
constante para la introduccion del virus y
otras variantes a nuestra region. Ademas,
cabe destacar que en Cérdoba ha sido
demostrado mediante estudios ambien-
tales en matrices acuosas locales (aguas
residuales y recreacionales) que, a pesar
de la vacunacion a los doce meses, el vi-
rus continuda circulando, lo que resulta un
potencial riesgo de infeccion para la po-
blacion susceptible expuesta®t-33,

La vacuna anti-HAV es eficiente y segura
para evitar la transmision del virus y ha
demostrado generar inmunidad celular

y humoral a largo plazo luego de doce
anos de su colocacion en una dosis+38,
Las normas de vacunacion establecen
que el 95% de la poblacion debe estar
inmunizada y se debe realizar vigilancia
epidemioldégica, monitoreando anticuer-
pos anti-HAV, como medidas para evitar y
anticipar la aparicion de grandes brotes®.
Sin embargo, estudios de campo real-
izados en Norteamérica y Europa dem-
ostraron que la vacunacion contra el HAV
permite evitar y/o controlar un brote si se
vacuna al 70-80% de la poblacion suscep-
tible*o4, Es posible extender este concep-
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to que plantea la inmunidad, natural o
adquirida por vacunacioén, necesaria para
evitar la transmision de un patégeno, y
analizar su significancia a nivel de la prev-
alencia de anticuerpos en la poblacion
general. En este sentido, en el presente
estudio (N=1412) se detectd un porcentaje
de anticuerpos anti-HAV menor al 60%
en individuos entre 18 y 45 anos, mostran-
do una inmunidad inferior a lo recomen-
dado a nivel poblacional (70-80%). Esto
genera un escenario favorable para la
ocurrencia de brotes, sobre todo en adul-
tos jovenes, que tienen Mmas posibilidades
de infecciones sintomaticas.

Por otro lado, la prevalencia elevada de
anticuerpos en la poblacién de mayores
de 56 afos (>85%; 296/341) estaria asocia-
da al aumento de la exposicion al virus
gue estas personas tuvieron probable-
mente en su ninez, en el periodo donde
la endemicidad de HAV era mayor, antes
de la adopcion de las medidas higiéni-
co-sanitarias citadas anteriormente (era
prevacunal).

Es importante implementar medidas
preventivas y educacion sanitaria para
evitar la propagacion de casos y brotes
de hepatitis A entre la poblacion. Algunas
acciones que podrian implementarse
serian: incluir el uso de campanas de
prevencion mejorando la comunicacion
mediante el uso de redes sociales y sen-
sibilizacion de los profesionales de la
salud y poblacion general; promover la
busqueda y deteccion de anticuerpos an-
ti-HAV en adultos jévenes, especialmente
en grupos susceptibles, y recomendar la
vacunacion de individuos que podrian
padecer HAV*, Esto ayudaria a mitigar la
diseminacion viral en regiones con esce-
narios de endemicidad cambiantes en la
era post-vacunal.
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Habilidades humanas
para un liderazgo
sostenible: una apuesta

consciente y estratégica

de ALAC

Lic. Christian Oliz
Master Coach Profesional — Director
en ChristianOlizCOACH

Resumen

Este articulo presenta el enfoque y
contenido central del Modulo | del
Programa ICE — Programa Integral

de Capacitaciéon y Entrenamiento en
Habilidades Blandas, que se esta de-
sarrollando actualmente en el entorno
institucional de ALAC. Se destacan los
beneficios de trabajar habilidades hu-
mManas como base estratégica para el
fortalecimiento del liderazgo, la gestion
relacional, el bienestar organizacional y
la atencion al cliente. Asimismo, se sub-
raya la relevancia de esta iniciativa para
las organizaciones familiares asociadas
a ALAC, en tanto punto de partida para
procesos de desarrollo sistémico de
mayor profundidad.

Introduccion

Hoy, mas que nunca, las organizaciones
enfrentan un desafio silencioso pero
determinante: el de fortalecer las rel-
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aciones humanas que sostienen el
trabajo diario. En este contexto, desde
ChristianOlizCOACH co-creamos junto
a ALAC el Programa ICE, una iniciativa
gue busca desarrollar habilidades blan-
das como base del liderazgo consciente,
la comunicacion efectiva y el bienestar
sostenible dentro de las organizaciones.

El programa se propone no como un
“extra”, sino como una apuesta es-
tratégica para consolidar culturas de
trabajo saludables, responsablesy alin-
eadas al negocio, desde un enfoque
practico, vivencial y transformador, para
gue cada organizacion lo pueda imple-
mentar en su contexto geograficoy em-
presarial.

Desarrollo: Habilidades Blandas para
Resultados Sélidos

Durante el Modulo | del Programa ICE
, S€ han trabajado competencias clave
como:

- El aprendizaje como proceso transfor-
mador, diferenciando entre saber mas
y ser distinto. Ser conscientes de coémo
aprendemos nos conecta con la posibi-
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lidad de poder asumir no solo una nue-
va forma de aprender sino también de
ensenar y de liderar a otros ya sea en
procesos de induccion interna con los
equipos de trabajo, como también con
los clientes, quienes llegan a cada con-
sulta en muchos casos con incertidum-
bre en relacion al resultado esperado.

- El poder del observador: como
nuestra forma de interpretar condiciona
nuestras acciones y vinculos. Registrar
como observo e interpreto cada
situacion también posibilita liderar
cada situacion en funcion de lo que la
misma requiere, de esta forma puedo
ser flexible como observador ante

una misma situacion de acuerdo al
resultado que requiera la misma, siendo
mas efectivo en mi comunicaciony
relacion durante la coordinacion de ac-
ciones con un cliente interno (colabora-
dor) o externo (paciente).

- La responsabilidad consciente:

movernos del rol de victima al de pro-
tagonista en nuestras decisiones y con-
versaciones. Siendo protagonistas tene-
Mos Mas capacidad de accidén concreta
al momento de resolver determinadas
situaciones, haciéndome cargo no des-
de un lugar de “carga en los hombros”,
sino de “carga interna” que motoriza la
accion y potencia la productividad de
las personas.

- La escucha activa como puerta de
entrada a vinculos mas genuinos, co-
laborativos y funcionales. El cdmo es-
cuchamos es un punto importante

al momento de generar una comu-
nicacion efectiva y asertiva, ya que la
comunicacioén se basa en la escucha,
poder chequear una y otra vez la escu-
cha es necesario hasta poder generar
el contexto de obviedad en el lenguaje
del equipo o la organizacion, ya que la
misma es uno de los puntos claves que
impacta directamente en la Cultura Or-
ganizacional.
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Estas competencias blandas no sdélo
son valiosas para el desarrollo personal,
sino que son fundamentales para crear
entornos laborales donde las personas
puedan crecer, colaborar y sostener
relaciones profesionales maduras y con-
structivas, definiendo en forma consci-
ente que Cultura Organizacional quie-
ren para sus empresas de acuerdo a sus
contextos geograficos y locales de cada
region. La Cultura Organizacional define
el “¢Coémo hacemos las cosas en esta
organizacion?” y también se construye
eny con Intervenciones de Proceso de
Coaching de acuerdo a la historia y par-
ticularidades de la Organizacion.

Particularidad de las empresas famili-
ares en ALAC

Una caracteristica destacada de mu-
chas de las organizaciones asociadas a
ALAC es su origen y estructura familiar,
algunas ya en tercera generacion. Este
factor otorga una riqueza singular, pero
también plantea desafios Unicos en
términos de cultura, liderazgo y toma
de decisiones.

Contar con una base compartida de
habilidades blandas no solo mejora la
gestion diaria, sino que abre la puerta a
trabajar en etapas futuras temas como:
- Liderazgo y transicion generacional

- Organizacion y roles sistémicos

- Cultura organizacional familiar y profe-
sionalizacion

Este primer modulo funciona, entonces,
Ccomo un punto de partida para procesos
mas amplios y profundos, que permitan
sostener el legado de estas empresasy
potenciar su proyeccion hacia el futuro.
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Conclusion

Desde ChristianOlizCOACH celebra-
mos que ALAC haya tomado la de-
cision estratégica de ofrecer este tipo
de entrenamientos a sus asociados.
En un contexto donde el cambioy

la complejidad son la norma, invertir
en lo humano no es un lujo, sino una
necesidad. Agradecemos la apertura,
el compromiso y la participacion acti-
va de quienes se estan formando en
este proceso. Seguimos apostando

a una cultura del desarrollo constan-
te, cumpliendo y aportando nues-
tro Propodsito de Profesionalizar lo
Humano en las Organizaciones y
Equipos de trabajo, a través de Ca-
pacitaciones, Entrenamientos e Inter-
venciones con Procesos de Coaching
customizados de acuerdo a las necesi-
dades de nuestros clientes.

Porgue cuanto mas humanos, me-
jores los vinculos. Y cuanto mejores los
vinculos, mejores los resultados.

MCP- Lic. Christian Oliz

CCE

P Y .
s

ICF

Director en ChristianOlizCOACH
www.christianoliz.com
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Novedades de asociados

La calidad nos distingue,
el compromiso Nnos conecta.

LACE Laboratorios fue distinguido con Segun los directivos: “ser parte de este
el Sello de Calidad en Servicios Nivel 2. espacio de trabajo colaborativo, donde
Un reconocimiento que valida la gestion interactUan sectores publicos, priva-
institucional e impulsa a seguir traba- dos, académicos y sociales, nos permite
jando por un laboratorio mas sostenible, enriquecer nuestra mirada institucional.
humano y confiable. Pero lo mas valioso es comprobar que
los avances sostenibles no se logran con
Los directivos de LACE Laboratorios ha- grandes discursos, sino con acciones co-
cen énfasis en que los logros no siempre  tidianas y decisiones compartidas”.
se celebran con fanfarrias. A veces, se
construyen en silencio: en una muestra
procesada con precision, en una idea
compartida en equipo, en un procedi-
miento revisado para mejorar. Asi han
llegado a este nuevo hito.

En boca de los protagonistas, “esta dis-
tincién reafirma nuestro rumbo: apos-
tar a una calidad viva, en movimiento,
transversal a toda la organizaciéon. Una
calidad que no se archiva en una certifi-
cacion, sino que se ejerce dia a dia”.
LACE Laboratorios obtuvo el Sello de

Calidad en Servicios Nivel 2, certifica- Sabemos que esta vision no solo es de
cion otorgada por el Cluster de Servicios LACE Laboratorios. Cada vez mas co-
Empresariales, tras una auditoria externa  legas eligen comprometerse con una
que evalud en profundidad la gestion, gestion profesional, transparente y con
los procesos y el compromiso institucio- impacto positivo. Dicha mencion es
nal con la sostenibilidad. Alcanzaron la también una invitacion a repensarnos
puntuacion de 990 sobre 1.000; un re- como actores clave en los sistemas de
sultado que los enorgullece y que ellos salud, con responsabilidad ambiental y
lo definen como “catalizador para seguir vocacion transformadora.

creciendo”.
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Novedades de asociados Novedades de asociados

Una nueva sede en Parana:

un sueno hecho realidad para seguir creciendo Cibic Laboratorios amplia sus servicios con la

24

junto a la comunidad

NANNI laboratorios

Con gran entusiasmo, el pasado 17 de
junio NANNI [aboratorios inauguré una
nueva sucursal en la ciudad de Para-

N34, ubicada en la esquina de Racedoy
Toribio Ortiz. Esta apertura representa la
concrecion de un proyecto largamente
sofado y una apuesta firme por conti-
nuar ampliando nuestra presencia en la
region.

La nueva sede se integra a nuestra estra-
tegia de crecimiento con el objetivo de
acercar servicios de diagnodstico confia-
bles y de excelencia a mas sectores de la
ciudad. Es un espacio moderno y accesi-
ble, pensado para brindar una atencion
calida, profesional y segura, fiel a los
valores que nos acompanan desde hace
mas de 80 anos.

Este nuevo paso reafirma nuestra voca-
cion por la mejora continua, la calidad
técnicay el compromiso con la salud de
la comunidad. Al mismo tiempo, refleja
el propdsito de seguir construyendo vin-
culos de confianza con nuestros pacien-
tesy con el entorno que nos rodea.
Como miembros de la Red ALAC, cele-
bramos esta apertura como parte de un
camino compartido con colegas y profe-
sionales que, desde distintos puntos del
pais, trabajamos por una red fortalecida,
colaborativa y en constante evolucion.
La nueva sede de NANNI laboratorios
Nno es solo una ampliacion fisica, sino un
paso Mas hacia el futuro, reafirmando
nuestra mision y vision.
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incorporacion del sector de Patologia

El laboratorio Cibic continda consolidan-
do su propuesta diagndstica integral in-
corporando un nuevo sector de Anatomia
Patoldgica, especialmente orientado a
brindar servicios de procesamiento técni-
co de muestras para médicos patologos.

Este nuevo espacio esta equipado para
recibir biopsias en cassettes fijadas con
formol para procesar tacos de parafina
y citologias y entregar preparados his-

toldgicos y citologicos con la tincion re-
guerida listos para su analisis e informe
por parte del profesional derivante.

Entre las prestaciones disponibles se in-
cluyen:

e Procesamiento de muestras

e Inclusidon en parafina, corte, tincion
y montaje de preparados listos
para lectura.

e Coloraciones de rutina y especiales.

e Citologias ginecoldgicasy no gine-
coldgicas.

e Imunohistoquimica automatizada.

e Digitalizacion de preparados his-
tolégicos y obtencion de imagenes
de alta resolucion.

Equipamiento de ultima generacion
El sector cuenta con equipos de avanza-

da, seleccionados para garantizar excel-
encia técnica, trazabilidad y rendimiento:

Procesador de tejidos LEICA
TP1020: realiza fijacion, deshi-
dratacion e infiltracidon en parafina
en forma totalmente automatiza-
da.

Estacion de inclusion HistoCore
Arcadia (Leica).

Micrétomos manuales LEICA RM-
2125RTS y Epredia HM325.

Sistema de tincion por IHQ
BenchMark GX (Roche Diagnos-
tics): permite la realizacion de
técnicas IHC/ISH de forma total-
mente automatizada.

Sistema de tincion H&E VENTA-
NA HE600 (Roche Diagnostics):
dnico sistema que realiza tinciones
H&E individualizadas, eliminando
contaminacion cruzada.

Centro de tincién autom-
atizado LEICA Autostainer
XL ST5010: configurable, con
gran capacidad y resultados
reproducibles.

Escaner VENTANA DP200
(Roche Diagnostics): permite la
digitalizacion rapida de muestras
histologicas facilitando la
medicioén, el almacenamiento, re-
vision y telepatologia.
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Gracias a esta nueva infraestructura, los
médicos patdlogos podran externalizar el
procesamiento técnico de las muestras
en distintas etapas y recibir preparados
listos para su analisis, con la posibilidad

de acceder a imagenes digitales de alta B _
resolucion. _ 1 9 0 — 2 0 2 5 P

Con esta incorporacion, Cibic Laborato- ~

rios refuerza su compromiso con la me-
jora continua de sus servicios, tendiendo
f @
ortaleciendola
@ 4 ® G A\ (
bioguimica argentina "

puentes con distintos especialistas del
ambito médico y poniendo a disposicion
su estructura tecnolégica y operativa
para acompanar las necesidades del di-
agnostico actual.

Foto 1: Estaciéon de microtomia. Elaboracion de
cortes histolégicos para su posterior tincion.

Foto 2: Tincién individual automatizada con Equipo
Ventana HE600. Roche Diagnostics.

Foto 3: Equipo Ventana BenchMark GX, encargado
de la tincién inmunohistoquimica automatizada.

Foto 4: Ventana DP200, escaner de portaobjetos:
brinda imagenes de alta resolucion para diagnosti-
co e interconsulta entre profesionales.

Foto 3

— ASOCIACION DE LABORATORIOS
=" DE ALTA COMPLEJIDAD

A,

& www.alac.com.ar

Foto 4
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Reunion ALAC 142 en
Mendoza: innovacion
cientifica, |nteI|gen<:|a
artificial y 45 anos de
historia compartida

Los dias 21y 22 de agosto de 2025, el
Hotel Hilton Mendoza fue sede de |a
Reuniéon N.° 142 de ALAC, un encuentro
gue reunio a profesionales, referentes
académicos e instituciones del sector
bioquimico de todo el pais. El evento
combind la actualizacion cientifica y
tecnologica con la celebracion de un
hito muy especial: los 45 afos de vida
de la Asociacion.

Durante las dos jornadas, se abordaron
tematicas de gran relevancia para el
presente y futuro de la profesiéon: des-
de los desafios en la productividad y
rentabilidad de los laboratorios hasta
las nuevas perspectivas en oncologia,
enfermedades infecciosas y hemosta-
sia. Un eje destacado del programa fue
la digitalizacion de procesos y la apli-
cacion de la inteligencia artificial en la
practica biogquimica, reflejado en confe-
rencias como “De la tradicion a la inno-
vacion: el salto digital en el diagndstico
del laboratorio” y “Aplicaciones de IA en
el laboratorio: Traé tu notebook!”. Estas
instancias invitaron a pensar coémo la
transformacion digital esta redefinien-
do la forma de trabajar en los labora-
torios clinicos y potenciando el rol del
bioquimico en los equipos de salud.
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Mas alla de lo académico, la reunidén se
Vivid en un ambiente de camaraderiay
amistad, que caracterizan a cada en-
cuentro de ALAC. Los espacios sociales,
como el coctel de aperturay la cena de
cierre con cata de vinos, permitieron
fortalecer lazos entre colegas y compar-
tir experiencias en un clima de cercania.

Uno de los momentos mas significa-
tivos fue el blogue conmemorativo

por los 45 anos de ALAC, donde socios
fundadores y referentes histéricos com-
partieron anécdotas de los primeros
tiempos, repasaron vivencias y resalta-
ron el camino recorrido por la institu-
cion. Lejos de ser solo un ejercicio de
memoria, este espacio se transformo
en un encuentro intergeneracional, que
permitioé transmitir valores, aprendizajes
y una vision de futuro para las nuevas
generaciones de profesionales.

La Reunion ALAC 142 concluyd con la
Asamblea General, en la que se reafirmo
el compromiso de la Asociacién con la
innovacion, la calidad, la educacién con-
tinua y el trabajo colaborativo en red.
De esta manera, el evento no solo dejo
valiosos aportes académicos, sino que
también consolidd el espiritu de ALAC

como comunidad cientificay humana
gue sigue creciendo y proyectandose
hacia el futuro.

ALAC celebra su historia y proyecta su
porvenir, con la certeza de que segui-

Mos juntos, construyendo futuro en red.

Un especial agradecimiento al labora-
torio Pérez Elizalde, anfitrion de esta
Reunion N.° 142 en Mendoza.

Nos volveremos a encontrar en la Reu-
nion ALAC N.° 143, que se llevara a cabo
los dias 13 y 14 de noviembre de 2025
en Bahia Blanca, provincia de Buenos

Aires, organizada por IACA Laboratorios.

Reunion ALA(:. 142"

21 3- 22 de Agn sto "025 l Hﬂiel Hllln n HL:.dma
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Responsabilidad Social Empresaria

Cambio Climatico

y Laboratorios:

El Rol del Diagnéstico
Bioquimico en la
Construccion de un
Futuro Sostenible

Autora: Bioq. Milena Lacoste

Institucion: Centro de Diagndstico Bioquimico S.R.L. — Colén, Entre Rios

La crisis climatica ya no es una amena-
za futura: es una realidad que impac-
ta hoy a comunidades, ecosistemasy
sistemas de salud en todo el mundo.
Desde olas de calor extremas hasta
eventos meteorolégicos disruptivos,
los efectos del cambio climatico estan
modificando no solo el ambiente natu-
ral, sino también el funcionamiento de
nuestras instituciones.

En este escenario, los laboratorios de
diagndstico —como parte clave del
sistema sanitario— no pueden per-
mManecer ajenos. Si bien nuestra activ-
idad no suele asociarse directamente
a la contaminacion, el uso intensivo
de recursos, el consumo energético, la
generacion de residuos patolégicos y
la cadena de suministros implican una
huella ambiental concreta.

Conscientes de esta realidad, desde el
Centro de Diagnéstico Bioquimico
S.R.L. de Colén, Entre Rios, decidimos

INFORME ALAC / Afo XXVII / Agosto 2025

avanzar en una experiencia innovadora
para nuestro sector: la medicién insti-
tucional de Huella de Carbono, como
herramienta de autodiagndstico ambi-
ental y punto de partida hacia la mejora
continua.

El cambio empieza por conocer

“No se puede gestionar lo que no se
mide” es un principio fundamental en
calidad. Lo mismo ocurre con las emi-
siones de gases de efecto invernadero
(GEI. La Huella de Carbono nos per-
mite identificar, cuantificar y visibilizar
los impactos ambientales asociados a
nuestras operaciones.

A partir de alli, se abren oportunidades
concretas para:

Optimizar el uso de energia y re-
Cursos.

Repensar la gestion de residuos y

Mmateriales descartables.

e Fortalecer los criterios ambiental-
es en la relacién con proveedores.

e Alinear la estrategia institucional
con el contexto normativo argen-
tino.

Marco legal argentino en materia de
cambio climatico

La medicion de Huella de Carbono re-
alizada por el Centro de Diagndstico
Bioquimico se enmarca también en el
compromiso normativo asumido por la
Argentina a nivel nacional e internacio-
nal.

Desde la sancidn de |la Ley N° 24.295,
que ratifica la Convencion Marco de
las Naciones Unidas sobre el Cambio
Climatico (CMNUCC), nuestro pais ha
desarrollado un entramado legal que
incluye la adhesion al Protocolo de

Kioto (Ley N° 25.438) vy al Acuerdo de
Paris (Ley N° 27.270), comprometién-
dose a reducir sus emisiones de gases
de efecto invernadero.

Estas normativas promueven la elabo-
racion de inventarios de emisiones, el
desarrollo de estrategias de mitigacion
y la incorporacion de energias renov-
ables.

En este contexto, la implementacion
voluntaria de herramientas como la
Huella de Carbono en instituciones del
sector salud representa una respues-

ta concreta a las obligaciones del pais,
reforzando la accién climatica desde el
ambito local y contribuyendo a los obje-
tivos de desarrollo sostenible.

¢Qué puede aportar un laboratorio?
Muchas veces se percibe que las ac-

ciones ambientales significativas solo
pueden desarrollarse a gran escala.
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Responsabilidad Social Empresaria

Sin embargo, cada organizaciéon —por
pequefa que sea— puede generar un
efecto multiplicador positivo si integra
la sostenibilidad a su gestion cotidiana.

Los laboratorios bioquimicos tienen
un potencial enorme para liderar esta
transformacion:

e Somos generadores de datos, y
ahora también podemos generar
datos ambientales.

e Trabajamos bajo normas de cali-
dad, lo cual facilita implementar
sistemas de mejora ambiental.

e« Tenemos contacto con pacientes,
colegas e instituciones: somos

agentes de cambio.

Nuestro laboratorio

Asumimos un compromiso reciente
con la sostenibilidad mediante la in-
stalacion de un Sistema Fotovoltaico
Hibrido en 2024 para optimizar el con-
sumo energético y la decision de re-

,

—

o
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alizar la estimacién del ano base de la
Huella de Carbono en 2025 como pun-
to de partida para futuras reducciones.

Cabe destacar que la reciente enmien-
da de la Norma ISO 9001:2015, publi-
cada en 2024, incorpora de manera ex-
plicita al cambio climatico como factor
a considerar en el analisis del contexto
organizacional y en la determinacion
de las necesidades y expectativas de las
partes interesadas.

En este marco, la medicién de Huella
de Carbono cobra aun mayor relevan-
cia. Este trabajo responde de manera
proactiva a los nuevos requerimientos
normativos, integrando la perspectiva
ambiental y climatica en la planificacion
estratégica de la institucion.

A través de la cuantificacion de las emi-
siones de gases de efecto invernadero,
se aporta informacion clave para iden-
tificar riesgos y oportunidades ambi-
entales dentro del contexto operativo
del laboratorio, analizar cémo el cambio
climatico puede afectar directa o indi-

rectamente la prestacion de los servi-
cios y, por ultimo, promover acciones de
mejora alineadas con el compromiso de
calidad, sostenibilidad y responsabili-
dad institucional.

La medicion de la Huella de Carbono
no solo representa un hito ambiental,
sino también una herramienta para for-
talecer nuestro sistema de gestion de
calidad ante los desafios que impone el
contexto global actual.

Un compromiso que crece

Esta experiencia local se enmarca en
una vision global. Medir la huella de
carbono en un laboratorio de analisis
clinicos es un desafio, pero también una
oportunidad estratégica para repensar
nuestra relacion con el ambiente y con
las generaciones futuras.

Aspiramos a que esta iniciativa inspire

a otros miembros de |la Red de Labora-
torios de Alta Complejidad a sumarse
a esta transformacion, compartiendo
experiencias, aprendizajes y acciones
concretas. Porque si algo nos ensena la
crisis climatica, es que el futuro se con-
struye en red.

Sobre la autora

Bioquimica Milena Lacoste

Egresada de la Universidad Nacional
de Rosario, con formacion en gestion
de calidad y Diplomatura en Huella

de Carbono. Actualmente se desem-
pefha como responsable de calidad y
sostenibilidad en el Centro de Diag-
nostico Bioquimico S.R.L., Colon (Entre
Rios). Impulsora de la primera medicion
institucional de Huella de Carbono en
el laboratorio y promotora de practicas
ambientales sostenibles en el ambito
de la salud.
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MONTANI

LABORATORIOS

Laboratorio Montani (ALAC 14)

El miércoles 7 de enero de 1971, el Dr.
Juan Carlos Montani (Carlitos), quimi-
co recibido en la Universidad Nacional
de La Plata, con especializaciones en
patologia y radioinmunoensayo, junto
con la Dra. Alicia Raquel Sidoti (Neca)
farmacéutica y bioquimica, también
recibida de la Universidad Nacional
de La Plata, atendieron a su primer

INFORME ALAC / Afo XXVII / Agosto 2025

paciente y eso dié como resultado
la inauguracion oficial del Labora-
torio Montani en Tandil, marcando
el comienzo de una trayectoria que
rapidamente lo posicionaria como
referente local y regional.

En los anos siguientes se integraron
un gran numero de profesionales
de los cuales, actualmente, la Dra.
Gladys Baz, el Dr. Gabriel Ramosy

TRAYECTORIAS

Historias que nos unen

la Dra. Daniela Sosa Pereyra desem-
pefan actividades en los distintos
sectores del laboratorio.

Se adoptaron controles de calidad ri-
gurosos, obteniendo acreditacion del
PAL, Fundacion Bioguimica, CEMIC
e Instituto Malbran y la certificacion
ISO 9001:2015 entre otras.

En esta evolucion hacia la calidad,
ALAC debe recibir una mencioén espe-
cial. El laboratorio Montani junto con
otros laboratorios que compartian los
intereses de calidad, técnica, éticay
colaboracion profesional realizaron en
marzo de 1980 un encuentro en Sierra
de la Ventana que fue una reunion
fundacional. Carlitos Montani adopto
con empeno y sobre todo con mucho
carifno a ALAC desde sus comienzos,
en esta querida institucion se desem-
penod en distintos cargos entre ellos el

de secretario y presidente.

Desde su fundacion el laboratorio
Montani incorpord equipamiento
acorde a estandares contempora-
neos. Fue extendiendo su oferta en
estudios de alta complejidad donde
sobresalieron las areas de endocri-
nologia, fertilidad y genética. Carlitos
curso la carrera de licenciatura en
higiene y seguridad en el trabajo de la
Universidad de Morén lo que impulso
al laboratorio a las areas ambiental y
laboral.

En 2021 celebrod 50 anos de servicio,
reafirmando su rol como institucion
de referencia en Tandil y alrededores.
Hoy, con 54 anos de trayectoria sigue
apostando a la calidad, a la éticay a
la camaraderia para poder brindar el
mejor servicio de salud que se pueda
ofrecer.

A
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PerezElizalde

AMALISE CLINICOS

Laboratorio Pérez Elizalde (ALAC 17):
Ciencia, trayectoria y prestigio mendo-
cino

Cuando en julio de 1959 el Dr. Rafael
Pérez Elizalde abrid las puertas de un
peqgueno laboratorio en la calle Ron-
deau de Mendoza, quizas no imagina-
ba que estuviese sembrando la semilla
de un legado que atravesaria genera-
ciones. Movido por la vocacion, la ética
y un profundo amor por la bioquimica
clinica, comenzd a construir, con es-
fuerzo silencioso y trabajo constante,
uno de los laboratorios mas emblema-
ticos de nuestra provincia.

En paralelo a su labor en el Hospital
Espanol de Mendoza —donde se des-
empend como biogquimico y mas tarde
como director del laboratorio, desde
1968 hasta su retiro en 1996—, Rafael
llevo adelante este proyecto personal
con la conviccion de que lasalud y la
ciencia debian estar al servicio de la
comunidad.

El laboratorio tuvo su primer gran
cambio en 1962, cuando se trasladod a
la calle Gutiérrez 680, lugar que seria
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su hogar por mas de tres décadas.
Fue allidonde muchos mendocinos
comenzaron a asociar el apellido
Pérez Elizalde con profesionalismo,
precision y calidez humana.

Con una mirada siempre innovadora,
fue pionero en la incorporacion de
tecnologia en la provincia: en 1977, el
laboratorio fue el primero en Mendo-
Zza en incorporar un autoanalizador
marca Technicon, marcando un antes
y un después en el analisis clinico pri-
vado de la region.

En 1982, tras un congreso en Rio de
Janeiro, el Dr. Pérez Elizalde fue invi-
tado a integrar ALAC. Desde enton-
ces, y sin interrupciones, formamos
parte de esta gran familia cientifica,
compartiendo conocimientos, fortale-
ciendo vinculos y creciendo juntos en
el camino de la excelencia.

Pero ALAC es mucho mas que una

TRAYECTORIAS

Historias que nos unen

red profesional. Es también un es-
pacio de encuentro humano, donde
cada reunion trimestral se convierte
en una oportunidad para compartir
no sélo avances cientificos, sino tam-
bién historias, afectos y amistad. A lo
largo de los afos, se han forjado lazos
entranables que trascienden lo aca-
démico y enriquecen profundamente
nuestra practica diaria. Ser parte de
ALAC es también pertenecer a una
comunidad que valora el saber, pero
gue nunca olvida la calidez de lo hu-
mano.

En 2004, el laboratorio se mudd a su
sede actual en calle 25 de Mayo 576.
Alli continud trabajando dia a dia con
el mismo compromiso que Nos Vvio
nacer, manteniendo siempre la mira-
da puesta en la calidad. En 2014 fui-
mos el primer laboratorio privado de
Mendoza en certificar normas IRAM
9001, bajo la guia de la Dra. Susana
Ravazzani, directora del Departamen-
to de Calidad del laboratorio. Desde

entonces seguimos certificados, tra-
bajando en la mejora continua como
un coMpPromMiso con nuestros pacien-
tes y con nuestra historia.

Hasta el ano 2020, el Dr. Rafael Pérez
Elizalde dirigié con pasion esta ins-
titucion que lleva su nombre. Desde
esa fecha, la direccion esta a cargo de
su hijo, Rafael Pérez Elizalde (h), pro-
fesor en la Universidad Juan Agustin
Maza e investigador en temas relacio-
nados con el cancer y la obesidad.

Hoy celebramos 66 afnos de historia,
de compromiso con la salud de los
mendocinos, y 43 anos ininterrumpi-
dos como parte de ALAC, una red que
no solo nos enriquece desde lo cienti-
fico, sino también desde lo humano.

Este laboratorio nacié con un sueno.
Y sigue vivo gracias a la pasion, la
innovacion y, sobre todo, a la profun-
da humanidad con la que decidimos
gjercer la bioquimica todos los dias.
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Alkemy

Alkemy Laboratorios: 30 afios de inno-
vacion, calidad y compromiso humano.

En 2025, Alkemy Laboratorios cele-
bra 30 anos de trayectoria en analisis
clinicos, consoliddndose como un
referente en Santa Fe y la regidn. Su
historia se construyo sobre bases soli-
das, forjadas por una vision familiar y
profesional profundamente arraigada
en la bioguimica.

Los origenes se remontan a la década
del 80, cuando el Bioquimico Carlos
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Chichizola asumio la conduccion del
laboratorio fundado por su padre, el
Dr. Jorge Chichizola, y su socio, el Dr.
Rémulo Fernandez. En ese contexto,
impulso la creacion del area de ra-
dioinmunoanalisis, clave para la evolu-
cion tecnoldgica de la institucion.

En 1995 se sienta las bases de lo que
hoy es Alkemy Laboratorios, marcan-
do una nueva etapa de modernizacion
tecnoldgica. Desde entonces, Alkemy
ha recorrido un camino de transfor-
macion y crecimiento constante. En
2014 se inauguro su actual sede en Awv.
Gral. Lopez 2882, centro neuralgico de
SuUs operaciones, y en 2023 se expan-
dié con un nuevo Centro de Atencidn
en la ciudad de Recreo.

Hoy, con una mirada puesta en la
innovacion y la excelencia diagnos-
tica, Alkemy ofrece servicios de alta

= =
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complejidad en endocrinologia, to-
xicologia, biologia molecular, neuro-
siquiatria, salud ocupacional y aseso-
ramiento a empresas e instituciones
académicas, trabajando bajo los mas
altos estandares de excelencia.
Durante la pandemia, demostrd una
vez Mmas su compromiso con la salud
publica siendo uno de los laborato-
rios privados que liderd la realizacion
de pruebas PCR-RT y analisis de anti-
cuerpos COVID-19 en la region.
Actualmente, Alkemy Laborato-

rios cuenta con certificacion ISO
9001:2015, forma parte de ALAC, y
basa su accionar en una politica de
calidad centrada en las personas,
con enfoque preventivo y orientado

a resultados sostenibles.

Esta filosofia se refleja en cada paso
del proceso diagndsticoy en una
atencion profesional reconocida por
su calidez, empatia y cercania.

Este aniversario es mucho mas que
una celebracion. Es una oportuni-
dad para agradecer la confianza de
quienes eligen a Alkemy dia adiay
reafirmar su propdsito: seguir brin-
dando diagnosticos seguros y preci-
S0s, acompafNando con compromiso
humano y excelencia técnica a cada
persona que confia en su servicio.

Carlos Chichizola
Dir. Alkemy Laboratorios
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El lado B de la Bioguimica

Cuando la comunidad
es medicina: la
estrategia integral
contra el cancer

de mama que nacio en
un laboratorio

Como un laboratorio y un grupo de mujeres
transformaron la prevencion en accion.

Llego al barrio el maton de
siempre y eligido a un manso
como victima ...

A mis 29 afos, en 2014, me detectaron
cancer de mamas. Hacia muy poco que
habia sido mama de Juana. El futuro se
perfilaba muy negro por el embarazo
reciente y mijuventud.

René del Castillo, mastélogo de gran
experiencia, tenia pocas esperanzas.

Fue grande la sorpresa, impactante la
envergadura del enemigo, y toco hacer-
se fuerte. Construir defensas a las apu-
radas, buscar aliados por todas partes.
Invocar a Dios, a los amigos, entre los
cuales se ofrecié Diego Kaen, que se
puso la camiseta y salié a la cancha
como oncdélogo y estratega.

Mis amigas sintieron el golpe muy
proximo a ellas, recibi de ellas y de
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mucha gente que ni conocia, como

de mi familia toda la contenciéon y el
acompanamiento en la cruzada. Pase
por muchas cosas. Muchas operaciones,
muchos cuerpos.

Alla, por 2017, cuando las perspectivas
mejoraron y los nubarrones se disipa-
ban, mi salud iba mejorando.

El mucho amor se siente y nos llena de
compromisos. jCuantas misas, cuantos
ruegos, cuantos preparados “milagro-
sos” se me brindabal! ...y el cancer debid
retroceder.

Habia que hacer algo para pagar tan-

ta bondad. Una sociedad corrié en mi
ayuda. Una comunidad escucho el grito
silencioso y desesperante de una madre
gue ve que no podra acompanar a sus
parvulos.

Asi nacié «NololaMentes», @nolola-
mentes algo Resiliente.

Surge la idea en una charla entre ami-

gas, mientras haciamos gimnasia pen-
sabamos, ;qué podemos hacer en La
Rioja para crear conciencia, visibilizar y
movilizar a la sociedad con respecto al
Cancer de Mamas?

Nololamentes es un grupo de amigas;
dos de nosotras habiamos atravesado
la enfermedad, y el resto del equipo
amigas que simpatizaban con esta idea
y habian acompanado el momento de
la enfermedad, sin saber que se estaba
gestando algo grande y positivo (Noel,
Laura, Daniela, Lula, Martha y yo).

Fisicamente todo lo referido a Nolo-
lamentes se encuentra situado en el
Instituto Bioquimico Cortés~Vines, el
«Lola Shop» donde cada articulo suma
para solventar nuestros, gastos cosas
Utiles y tematicas del cancer de mama;
el «El Taller del Banco de Pelucas» don-
de las confeccionamos; y «El Escritorio
de Nololamentes», lugar de encuentro
y contencion. El laboratorio ademas de
ser mi lugar de trabajo es mi familiay
es hogar.

= I"ﬂ - %

En el marco de la Ley N° 26.606, me-
diante la cual se instituye al mes de oc-
tubre de cada ano como mes Nacional
de la Concientizacién sobre el Cancer
de Mama, Nololamentes realiza eventos
de concientizacion desde 2017, empeza-
Mos en una vereda en el Paseo Cultural
de La Rioja, vestimos de rosa la ciudad,
evento destinado a toda la comunidad
con entrada libre y gratuita,

Nuestro objetivo era, a través de un
evento con fuerte impacto, concientizar
a toda la poblacién, en especial a las
mujeres, de la problematica del cancer
de mama. Cabe destacar, que el cancer
de mama es el cancer mas comuny la
causa de muerte mas frecuente en las
mujeres. Todos los afos, mas de un mi-
llbn de mujeres en el mundo recibe el
diagnodstico de cancer de mama. Si bien
es cierto, que mas del 75% de las mu-
jeres tienen alrededor 50 afos o0 Mas,
no deja de ser preocupante la cantidad
de mujeres jévenes afectadas. En ese
sentido, es necesario saber que cuando
el Cancer de Mama se detecta en etapa
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El lado B de la Bioquimica

temprana las probabilidades de sobre-
vida aumentan considerablemente. De
este analisis, y en el marco de la norma-
tiva referenciada, surgieron los dispa-
radores que nos llevaron a plantearnos
la necesidad de sensibilizar a nuestras
mujeres riojanas.

2017 al 2024

Es por ello gue mediante acciones abor-

damos la problematica con un enfoque
multidisciplinario con una dinamica
abierta e informal mediante la cual
buscamos llegar a diferentes sectores

y edades, generando un espacio don-
de se brinde informacidon y se aporten
herramientas e ideas innovadoras te-
niendo como eje central la autoestimay
la femineidad.

Se basaba por un lado de charlas pro-
fesionales abiertas a la comunidad,
especialistas oncoélogos, mastologos,
ginecologos, cirujano plastico, Lic. en
bioimagenes, radidlogos, kinesidlogos,
patologos, psico-oncologos, en simul-
taneo una feria rosa donde habia infor-
macion interdiciplinaria, terapias alter-
nativas como yoga, reiki, reflexologia,
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aromaterapia, arte-terapia; nutricionis-
tas, profesores de educacion fisica.

También se tuvo muy en cuenta la
parte de la femineidad la “feria rosa”,
contabamos con maquillaje oncoldgi-
CO, manicuria tematica, micropigmen-
tacion de cejas, tatuadores que con-
taban la posibilidad de tatuar pezon

y areola, abogados que guiaban a las
pacientes en la parte legal. Peluqueros
que realizaban en vivo cortes de cabe-
llo para donar y hacer pelucas. Stand
con informacion de donde realizar los
estudios de mamografias y ecografias
gratis en la provincia.

Mientras tanto se servia a la gente
bebida rosada y comida toda rosada,
todo de donacién de lugares gastrono-
micos de La Rioja, que se suman a la
causa.

El lugar siempre esta repleto de flores
rosas para que el impacto visual sea
logrado en los visitantes.

También contamos con artistas y ban-
das locales que se sumaron a apor-
tar la musica a este evento de gran

magnitud social. Bailarinas y pequefas
bailarinas haciendo una interpretacion
de algun tema referido al cancer. Zum-
ba para todos los participantes. Pintora
en vivo.

No faltaron en nuestros eventos charlas
testimoniales de pacientes y familiares.

Un lugar llamado «Toca Teta», donde
profesionales explican como realizar el
autoexamen.

Y siempre un espacio para los mas
peqgquenos con senoritas jardineras de
jardines a cargo, para que las mujeres
de la familia puedan realizar el recorrido
del evento.

Todas las personas participantes, tanto
disertantes como la feria rosa, se suma-
ron al evento en total colaboracion.

En 2019 realizamos la primera caminata
en el parque de la ciudad de La Rioja.
En la misma hubo charla profesional,
testimonios, baile, sorteos, yoga. Y nos
acompanaron escuelas de rollers, es-
cuelas de bici, y publico de todas las
edades.

Estos eventos como decimos siempre
son para la sociedad toda, porque las
mujeres, mayormente, vivencian la
enfermedad, pero son acompafadas
por familia, amigas, maridos, hermanos,
hijos, etc.

Durante el primer ano de pandemia
(2020) realizamos una edicion del even-
to digital, hicimos un programa televi-
sivo gque se transmitid en vivo a toda la
provincia.

Ese mismo ano, luego de un trabajo de
4 anos, logramos que se apruebe por la
Camara de Diputados de la Provincia la
modificacion de la Ley N° 8754, permi-
tiendo practicas gratuitas, cirugias repa-
radoras y reconstrucciones mamarias
post mastectomia para todas las muje-
res de la Rioja.

En el 2021 organizamos una caminata
en el Parque de la Ciudad en la Rioja
donde realizamos ademas de la vuelta
al pargue con algo rosado, charlas pro-
fesionales de oncoélogos y mastdlogos.
testimonios, banday djen vivoy zum-
ba.

En el mismo ano se nos ocurrio la idea
de realizar talleres para mujeres que
estaban atravesando la enfermedad.
Taller de Vida Saludable Y Bienestar,
gue contaba con nutricionista, profe de
educacion fisica, kinesidlogos, terapias
alternativas y arte terapia.

Taller de maquillaje, cuidado de la piel,
género y subjetividad donde partici-
paron psicélogas, dermatocosmiatra, y
maquilladoras que ensenaban a realizar
maquillaje oncoldgico.

Fueron talleres muy movilizantes y
emotivos.

Realizamos en el 2022 dos eventos, por
un lado, una caminata en el Parque de
la Ciudad de la la Rioja en donde con-
tamos con la presencia del mamaografo
movil, asi las mujeres no soélo se lleva-
ban informacion y vivencias sino tam-
bién podian realizarse mamografia en
el momento.
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El lado B de la Bioquimica

Luego realizamos el evento de concien-
tizacion en el interior de La Rioja, en
Chamical, donde fue mucha organiza-
cion previa para llevar todo al interior,

y también logramos contar con la pre-
sencia del mamaografo maovil. Ya que a
lo largo de los anos en el interior no se
habla de cancer de mama.

En el 2023 nos vimos atravesadas por
una situaciéon muy especial; una de las
fundadoras, Laura, habia recaido en un
cancer metastasico, por lo que los ani-
mMos y su estado de salud estaban com-
plicados. En un momento intentamos
convencerla de desistir de realizar el
evento; pero su compromiso inquebran-
table y sus ganas de vivir, nos empujo

a llevar a cabo el evento, y nos pusimos
mManos a la obra y realizamos un evento
en la plaza principal de La Rioja durante
una manana, fue un evento mas peque-
Ao pero hermoso e impactante como
siempre.

En el 2024 nos vimos golpeadas con la
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ausencia de nuestra compafera Laura,
por lo que realizar el evento fue dificil,
pero a la vez sentiamos que no podia-
mos dejar de hacerlo por su compromi-
so hasta el ultimo dia de su vida con esta
causa. Fue un evento raro, distinto, emo-
cionante. Pero logrando el objetivo de
visibilizar el cancer y crear conciencia.

El evento se realizd por la tarde en |a
plaza principal 25 de mayo participaron
meédicos, psicooncdloga, psiquiatra, gi-
necologa, oncdloga, Lic. en bio imagen.
Hubo relatos vivenciales. También se
realizé donacion de cabello en vivo para
el banco de pelucasy realizamos un
homenaje a nuestra querida Laura.

Todos los anos desde septiembre y todo
octubre, vamos por reparticiones publi-
cas, privadas, fabricas, escuelas, centros
vecinales, etc, y damos una charla de
sensibilizacion. Hablamos del cancer
sin tapujos, expresando que si no lo
hablamos no existe, hablamos de la
importancia de la deteccion temprana,

de tocarse, mirarse, dedicarse tiempo,
destinar un dia al ano para realizar el
control y contamos la experiencia viven-
cial del cancer.

Banco de Pelucas

Los tratamientos quimioterapicos sue-
len traer aparejado, en la gran mayoria,
la pérdida de cabello momentaneo. Es
un golpe duro para nuestra autoestima,
que se puede mitigar con el uso de pe-
lucas. A partir de alli, surge la idea de un
Banco de Pelucas Solidario, y en 2019
creamos nuestro propio banco. Com-
pramos pelucas y también un peluque-
ro nos confeccionaba en ese momento
pelucas con el cabello donado de todas
las ediciones de los eventos. Las pelucas
se prestan se utilizan el tiempo que sea
necesario para la persona, se devuelve,
se reacondiciona y se vuelve a prestar.

En el 2024 formamos un grupo de
mujeres solidarias (Julia, Serrana, Mery,
Mercedes, Candy, Sandra, Noelia, Noel,
Ceci, Daniela y Adriana) y nos capacita-
mMos para confeccionar las pelucas des-
de Nololamentes. Fue una tarea dificil,
de muchos pasos, pero lo logramos,y
en noviembre del mismo ano realiza-
Mos nuestra primera peluca. Todos los
miércoles Nnos reunimMos en nuestro
taller ubicado en el Laboratorio para
confeccionar las mismas. Y al dia de la
fecha nos seguimos capacitando.

En nuestro banco de pelucas también
contamos con turbantes, que pueden
elegir y son regalados.

Porque hay mujeres que se sienten
bien con pelucay otras con turbante.

Ellas vienen en busqueda de sentirse
mejor.

Tenemos 50 pelucas en este momen-
to en el banco de peluca a lo largo de
estos anos.

Las personas se contactan con nosotros
a través de las redes sociales y coordina-
MOoS una cita y pueden elegir la peluca
o turbante; ahi charlamos de manera

privada, ese espacio es Unico; se crea un
momento de contencion, de empatia,
y mucho amor. La persona llega de una
maneray sale con otra energia, no solo
por su peluca o turbante, sino por sen-
tirse escuchada, contenida y compren-
dida. Porque so6lo quien lo vive o acom-
pafNa a una mujer con cancer, sabe lo
que siente, piensa y le pasa.

Asi hacemos frente a esta enfermedad
desde la resiliencia.

Hoy el matén aprendié que no hay
Manso que No se cuadre y la pelea es
dura ...

Ya le conozco sus manas,
le conozco sus cucanas,

sé como hacen la partida,
la enriendan y la manejan.
Deshaceré la madeja
aunque me cueste la vida.

Martin Fierro (José Hernandez)

Seguinos en nuestras redes instagram
@nololamentes y face No LOLAmMentes

Cecilia Garceron Vines
Instituto Bioquimico Cortés Vines
La Rioja
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Miembros Honorarios
Permanentes

Dr. Adolfo Petraglia

Dr. Enrique Chernoff

Dr. Ricardo Petrazzini

Dra. Edith Merea

Dra. Marianela Fernandez
Dra. Elisa Agusti de Hidalgo
Dra. Elda Arimany de Turner
Dr. Horacio Denari

¢
IACA Laboratorios IACA

Dres. Gentili R. - Gentili A. - Gentili R. (h)

San Martin 68 Gal. Plaza (8000) Bahia Blanca, Bs. As.
Tel.: (0291) 459 9999

agentili@iaca.com.ar / rgentili@iaca.com.ar
www.iaca.com.ar

E BIOQUIMICA
ROCA
Bioquimica Roca S.R.L.

Dres. Lebrun J. - Lebrun F. - Reyes S.

El Patagénico 761 (9000) Comodoro Rivadavia, Chubut
Tel: (0297) 4467156 / 4476811 - Fax: (0297) 4476811

biomedicina@speedy.com.ar
www.biomedicinaroca.com.ar

, INSTITUTO
BioguiMico
TRES ARROYOS

IBTA - Inst. Bioquimico Tres Arroyos

Dres. Cervini M.E - Cervini J.A - Bellusci L.R

Rivadavia 183 (7500) Tres Arroyos, Bs. As.

TellFax: (02983) 431347 / 431348
administracion@ibta.com.ar / laboratorio@ibta.com.ar
marcelocervini@ibta.com.ar

www.ibta.com.ar

n “Rareslaie

Laboratorio Bioquimico Mar del Plata S.A.

Dres. Fares Taie H. - Fares Taie G. - Sibechi N.
Rivadavia 3343 (7600) Mar del Plata, Bs. As.
Tel/Fax: (0223) 4753855 al 58
laboratorio@farestaie.com.ar
aclinicos@farestaie.com.ar
www.farestaie.com.ar

FIIAC
()
Instituto de Analisis Clinicos “Dr. Héctor A. Milani”

Dr. Milani H.

Rivadavia 150 (6000) Junin, Bs. As.

Tel: (0236)- 4444060 / 4424230 | 4424236/ 4446300
Fax: 4430594

hecmilani@gmail.com / info@iacmilani.com.ar
www.labonet.com.ar

IBC:

IBC - Instituto de Bioquimica Clinica S.R.L.

Dres. Scrigna J. - Solari M. - Pugliessi H.

San Juan 1768 (2000) Rosario, Santa Fe
TellFax: (0341) 4219127 / 4260423 | 4405772
ibclab@ibcrosario.com.ar
www.ibcrosario.com.ar

n PEREZCAMBET
LABORATORIO DE ANALISIS

Laboratorio de Analisis Pérez Cambet

Dra. Azpiroz MA, Dra. Azpiroz MB, Dr. Molina MA
Mitre 785 (7000) Tandil, Bs. As.

Tel: (0249) 4426028 / 4424342 - Fax: 4424342
labperezcambet@gmail.com

H TRELEW S.R.L

LAC Trelew SRL

Dres. Agiero N. - Bensimon M. - Cuneo S. - Sinigaglia S.
Moreno 326 (9100) Trelew, Chubut

Tel.: (0280) 4420814 - Tel./Fax: 4421426
lactrelew@speedy.com.ar

www.lactrelew.com

Laboratorio Riesco S.R.L.

Dres. Riesco S. - Riesco O

Av. San Martin 328 (6360) Gral. Pico, La Pampa
Tel: (02302) 423333 - Tel./Fax: 430878
laboratorio@labriescosrl.com.ar

LABORATORKS
-

Laboratorio de Analisis Clinicos Gerosa
Dres. Parra |. - Gerosa P - Nazar J. - Gerosa L.
25 de Mayo 498 (9200) Esquel, Chubut
TellFax: (02945) 452050

iparralac@ar.inter.net

Laboratorio Dres. Pessacq I

Dr. Pgssacq V.
Calle 7 N® 1557 [1900) La Plata, Bs. As.

TellFax: (0221) 4214479 PESSACQ
labpessacq@speedy.com.ar

Centro de
f/'_j Andlisis Clinicos
£. | Dr. Marcomini

Centro de Analisis Clinicos

Dr. Marcomini R.

San Martin 1764 (3400) Corrientes, Corrientes

TellFax: (03794) 4463702 / 4431473
rmarco@marcominilab.com.ar | marcominilab@gmail.com
consultas@marcominilab.com.ar
www.marcominilab.com.ar

LADIAC S.A.

Dra. Marta Blanc

Lincoln 3872/6 (1650) San Martin, Bs. As.
Tel/Fax. (011) 47542808
dtecnico@ladiac.com.ar
www.ladiac.com.ar

LADIAC

MONTANI

Laboratorio Montani

Dr. Montani J.C.

Rodriguez 922 (7000) Tandil, Bs. As.
TellFax: (0249) 4443430/31
director@montanilaboratorios.com.ar
www.montanilaboratorios.com.ar

Dres. Hellmers C. - Raspo de Hellmers L.

San Martin 538 (3280) Colén, Entre Rios

TellFax: (03447) 421686 5'““”'"'30
cdbcolon@cdbcolon.com.ar
carlos@cdbcolon.com.ar

Centro de Diagnostico Bioquimico

@ CACE

Centro de Analisis Clinicos y Especializados

Dra. Chaila Zulema- Dra. Simensen de Bielke Maria G.
Monteagudo 368 / San Miguel de Tucuman
Santiago 971 / San Miguel de Tucuman

Salas y Valdez 1025 / Yerba Buena

Tel/Fax: (0381) 4303438

zchaila@cacetuc.com.ar /| www.cacetuc.com.ar

. LABORATORIOS
PERGAMINO
Laboratorios Pergamino

Dres. Conti 0. A. - Furnari C. A. - Fumnari H.
Dr. Alem 374 (2700) Pergamino, Bs. As.
TellFax: (02477) 425358 / 410461

ﬂ Acibic

CIBIC- Centro de Diagnéstico Médico Alta Complejidad S.A.
Dr. FayF.

Pte. Roca 746 (2000) Rosario, Santa Fe

Tel: (0341) 4253376 [ 4263999 / 4722424 - Fax: 4452223

E 4\ ACC

Laboratorio de Alta Complejidad Dres. Castagnino

Dres. Castagnino J.M. - Castagnino P. - Castagnino M.
Sarmiento 65 Piso 1° (1870) Avellaneda, Bs. As.
TellFax: (011) 4201 7825 / 0206

labperg@celpinf.com.ar ffay@cibic.com.ar jcasta@labcastagnino.com.ar
www.cibic.com.ar
{f"-’\ DararEl LABORATORIOS *
el 57 TURNER e

Laboratorio Dr. Pérez Elizalde

Dres. Pérez Elizalde R. - Pérez Elizalde R. (h)
25 de Mayo 576 (5500) Mendoza, Mendoza
Tel: (0261) 4233063 - Tel /[Fax: 4299350
info@perezelizalde.com.ar

Laboratorios de Analisis Dres. Turner S.R.L.

Dres. Arimany de Turner E. - Tumner P. - Dip G.

Balcarce 622 (2000) Rosario, Santa Fe | Tel: (0341) 4868500
info@laboratorioturner.com.ar
gdip@Iaboratorioturner.com.ar
pturner@laboratorioturner.com.ar

www.labturner.com.ar

IMAG Labsur S.A.

Dres. Mordacci A. - Grosso O. - Irazoqui H. -Anglesio C.-
Guillen R. - Mansilla R.

Salta 246 (9400) Rio Gallegos, Santa Cruz

TellFax: (02966) 421947

info@imaglabcom.ar

www.imaglab.com.ar

, | Laboratorio

£ ‘ Dres. Lejtman

Laboratorio Dres. Lejtman S.R.L.

Dres. Lejtman R. - Lejtman N.

Tucumén 762 (4700) Catamarca, Catamarca
Tel: (0383) 4424509 | 4431150 - Fax: 4427007
laboratorio@laboratoriolejtman.com.ar
www.laboratoriolejtman.com.ar

B CEMIC

CEMIC Laboratorio Dpto. Analisis Clinicos

Dres. Quiroga S. - Martinez A.

Av. E. Galvan 4102 (1431) C.A.B.A

TellFax: (011) 52992262 ( 52990100
progba@cemic.edu.ar | squiroga@cemic.edu.ar
amartinez@cemic.edu.ar

www.cemic.edu.ar

il

Cortés Vines
Instituto Bioguimico Cortés - Vifies instituto Bioguimico
Dr. Albrieu H.
Dalmacio Vélez Sardfield 667 (5300) La Rioja, La Rioja
TellFax: (0380) 4427300 / 4426134
ibevir@gmail.com

19| Bineicy

Inst. Bioquimico Concepcion del Uruguay

Dres. Gadea F. - Arca M. - Gabioud J. - Bochatay N. -
Chappuiss L. - Gadea F. (h) - Garcia M. - Arca M. (h) - Arca F.
Alberdi 871 (3260) C. del Uruguay, Entre Rios

(03442) - 427799 - Tel Fax: 425742

info@inbicu.com.ar

www.inbicu.com.ar

m NANNI

Lab. Analisis Clinicos Dr. Domingo Nanni

Dres. Nanni M.A. - Sandoz de Nanni S.
Colén 122/128 (3100) Paran4, Entre Rios
TellFax: (0343) 4310783 / 4318506 / 4310564
laboratorio@labnanni.com.ar
www.labnanni.com.ar

0 & coenes

Laboratorio de Analisis Gliemes

Dr. LugoL. R.
Giliemes 680 (3500) Resistencia, Chaco
TellFax: (0362) 4428751
info@labguemes.com.ar
www.labguemes.com.ar

E & INDADI

INDABI Instituto de Andlisis Bioquimicos
Go.fdaracena C.- Piaggio N.- Taus R.- Piaggio R.- Raffo O.-

Piaggio O.
Urquiza 934 {2820} Gualeguaychu Entre Rios
TellFax: (03446) - 4.
mberhomagglo@lndahl oornar | ataliapiaggio@indabi.com.ar
www.indabi.com.ar

Laboratorio
Dr. Rapela

Laboratorio Biomédico Dr. Rapela S.A.

Dres. Rapela J.C. - Rapela A. - Rapela D. - Winne V.
Ramén Falcon 2534 (1406) C.A.B.A

Tel: (011) 46109900/46109912/46109931 - Fax: 46109905
jcrapela@rapela.com.ar | laboratoriodt@rapela.com.ar
calidad@rapela.com.ar

www.rapela.com.ar

(hBenelbaz

LABORATORIOS
Benelbaz y Asociados Laboratorios

Dres. Benelbaz G. - Benelbaz D.S. - Benelbaz Barceld E.
9 de Julio 12 (oeste) (5400) San Juan, San Juan
TellFax: (0264) 4220143

laboratorio@benelbaz.com.ar

www.benelbaz.com.ar

B

IDAC S.A.

Dres. Kossman A.J. - Kossman A.

Mengelle 801/11 (8324) Cipoletti, Rio Negro
TellFax: (0299) 4774488- 4785834
idackoss@idac-laboratorios.com.ar
akossman@idac-laboratorios.com.ar
www.idac-laboratorios.com.ar

| 5O

43 O CcEBAC

CEBACSRL.

Dr. Insaurralde C.F.

Cordoba 1393 PB (3300) Posadas, Misiones
Tel/Fax: (0376) 4422353 [ 4436725
carlosinsaurralde@laboratoriocebac.com.ar
www.laboratoriocebac.com.ar

E W\/Z LABORATORIOS

VZ Laboratorios Viniegra - Zanuso

Dres. Viniegra G. - Zanuso E.

Almafuerte 3545 (1754) San Justo, Bs. As.
TelFax: (011) 4482 1472
direccion@vzlaboratorios.com.ar
www.vzlaboratorios.com.ar



m § I e S ‘ LABORATORIO
ESPECIALIZADO DEL SUR

LES Laboratorio Especializado del Sur

Dras. Balsamo N.

20 de Febrero 612 (8400) Bariloche, Rio Negro
Tel: (0294) 4428834 - Fax: 4428848
nbalsamo@les-lab.com.ar
www.les-lab.com.ar

LACE LABORATORIOS

Dres. Fernandez E. - Elbarcha O.

Av Velez Sérsfield 528 (5000) Cérdoba, Cordoba
Tel: 0810 222 LACE (5223)
osvaldo.elbarcha@laboratoriolace.com.ar
www.laboratoriolace.com.ar

LABORATORIO DE MEDICINA S.A.

Dres. Lucas Baskin, Bbeatriz Grunfeld, Ma. Eugenia Almagro
J.M. Trelles 1566 (1416) CABA

Tel./JFax 011 - 5263-9911

lucasbaskin@labmedicina.com

www.labmedicina.com

E LER sa

Laboratorio LER S.A.

Dra. Calamera M. de los M.

Av. Cordoba 2077 1° “E” (1120) C.A.B.A

Tel: (011) 4961 7848 / 4962 8481 - Fax: 4962 3581
ler@lab-ler.com.ar

www.lab-ler.com.ar

E BELEME

Beleme Laboratorio S.A.

Dres. Beleme C. - Beleme M.

Bolivar 248 (2900) San Nicolas, Bs. As.
Tel/Fax: (0336) 4420020
direccion@belemelaboratorio.com.ar
www.belemelaboratorio.com.ar

(LABORATORIOS @
T LENCINA & ASOCIADOS

LABORATORIO LENCINAYY ASOC.

Dr. Lencina L. A.

Chacabuco 433 (5700) San Luis, San Luis

TellFax: (0266) 4427793 / 4427102 / ©2664921014
contacto@lablencina.com / luislencina@lablencina.com
www.lablencina.com / @ lablencina
@laboratoriolencinayasociados

Instituto de - .
75 Andlisis Clinicos Quilmes
ALTA COMPLEJIDAD

Instituto de Analisis Clinicos Quilmes

Dr. Quevedo L. H.

Gral. Paz 767 (1878) Quilmes, Bs. As.
TellFax: (011) 4254 1093 / 7943
info@iacquilmes.com.ar
www.iacquilmes.com.ar

LABORATORIO GALIZIA

Dra. Teresa Galizia

Cramer 1146 (1876) Don Bosco, Buenos Aires
Tel./Fax: (11) 4251-9476 / 4252-0916
galiziateresa@laboratoriogalizia.com.ar
www.laboratoriogalizia.com.ar

0y
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Laboratorio LEBYM

Dr. Carlos A. Corthey / Dra. Maria E. Blanc

B. de Irigoyen 466 (E3202FTJ) Concordia, Entre Rios
Tel: 11 34329736

info@lebym.com.ar / ccorthey@lebym.com.ar
www.lebym.com.ar

. W

Mega Laboratorios

Dres. Albrecht A. - Curmona A. - Delponte M. -
Scarafia L. - Soldano V.

Maipu 535 (2300) Rafaela, Santa Fe
Tel/Fax: (03492) 505011 / 505012
mega@laboratoriomega.com.ar /
direcciontecnica@laboratoriomega.com.ar
www.laboratoriomega.com.ar

@ - LABORATORIO )
DE ENDOCRINOLOGIA
Y ANALISIS CLINICOS

Laboratorio de Endocrinologia y Analisis Clinicos

Dra. Ibafiez G.

Dean Funes 615 (4400) Salta, Salta
TellFax: (0387) 4219595
laboratoriodraibanez@gmail.com
www.endocrinolab.com.ar

ANALISIS CLINICOS E INMUNOLOGICOS

E D’AGOSTINO | BRUNO

LABORATORIO D'AGOSTINO BRUNO

Dr. Jorge Bruno- Dra. Liliana D ‘Agostino

Av. 13 N2215- (1900) La Plata, Buenos Aires
Tel: 0810 345 4343
www.dagostino-bruno.com.ar

68| ELACba

taboratorio
TCba Salguero Centro de Diagnéstico
Dres. Aranda C. - Oneto A.
Salguero 560 (1177) C.A.B.A
Tel: (011) 4860 1000 (int 179/146)/ 4866 0470 - Fax: int.127
caranda@lacba.com.ar
www.tchba.com.ar

LABORATORIO
Dr. RAYMUNDO MOTTER
INSTITUTO DE ANALIIS CLINCOS ORIENTADO A LA EXCELENCIA

Laboratorio Dr. Raymundo Motter

Dr. Motter R. (h)

Maipti 243 (3600) Formosa, Formosa
TellFax: (0370) 4422822
moterlab@arnetbiz.com.ar
www.raymundomotter.com.ar

s

Clinica Dr. Roberto Raiia- Laboratorio de Analisis
Clinicos, Hematoldgicos y Banco de Sangre S.A.
Dr. Nadal N.

Tucuman 71 (8300) Neuquén, Neuquén

Tel: (0299) 4424729 | 4433998
nestor.nadal@lachybs.com.ar

www.clinicarafia.com.ar

Centro Bioquimico DIBAC S.R.L.

Dras. Carminati S. — Dayer de Riobo M.C.

San Martin 856 (9100) Trelew, Chubut

Tel.: (0280) 4425500 / 4427835 - Fax: 4421396

cebio@speedy.com.ar
www.cebio.com.ar

71

BIOMADRYN"®
Laboratorio Biomadryn LABORATORIOS
Dra. Bearzi L., Wargon V.
Roque Séenz Pefia 172 - (9120) Pto. Madryn, Chubut
Tel/Fax: (0280) 4454505 / Movil: 280-4951944
Ibearzi@biomadryn.com.ar
www.biomadryn.com.ar

80 Alkemy

ALKEMY LABORATORIOS

Dr. Chichizola C.

Gral. Lopez 2882 P.2 (3000) Santa Fe - Santa Fe
Tel. 0342- 4546038 / 4546039
cchichizola@alkemydiagnostico.com
www.alkemydiagnostico.com

Ciudad de Mendoza, Agosto 2025
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Nos vemos en la

Reunion ALAC 143

13 y 14 de noviembre, Bahia Blanca, Bs. As.



