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¿QUIÉNES SOMOS?

UNILABS EN EL PERÚ

A.P. Moller Holding,
la empresa danesa
fundada y dirigida
por la familia Maersk,
realiza la compra
de Unilabs

El mejor soporte al diagnóstico integral

Conoce nuestros servicios

Tecnologías:
• Fecundación In Vitro ICSI.
• Vitrificación de Ovocitos y Empriones.
• Cultivo Prolongado hasta Blastocistos.
• Biopsia láser de embriones.
• Selección molecular de espermatozoides (MACS).
• Maduración in vitro de óvulos.

• Banco de semen.
• Banco de óvulos.
• Banco de embriones.

Bancos:

Especialidades: Tratamientos:
• Ginecología.
• Andrología.
• Embriología.
• Medicina fetal.
• Urología.

• Cardiología.
• Apoyo emocional.
• Nutrición.
• Oncofertilidad.
• Genética Médica.

• Inseminación Intrauterina.
• ICSI.
• Programa de ovodonación.
• Diagnóstico genético de 

• Preservación de la fertilidad.

embriones.
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REVISTA DE LA ASOCIACIÓN DE CLÍNICAS PARTICULARES DEL PERÚ (ACP)Si bien es cierto que el año que está por terminar ha sido un periodo 
difícil, lo cual ha influido en un sentimiento de apatía que sin querer 
parece se está transmitiendo en forma general en la población 
peruana. La falta de estímulo, las preocupaciones del día a día 
que cada vez se nos hace más difícil resolver por diversos motivos 
(económicos, tiempo etc.).

La situación política del país, la inseguridad a la que nos vemos 
expuesto en cada momento, son algunos de los factores que inciden 
en nuestra actitud ante la vida y ante nuestro deber a cumplir, sea 
cual fuese este. Sin embargo, debemos asumir y aceptar que estamos 
ante cambios de paradigmas y venideros comienzos que implican en 
pri- mer lugar aceptar el reto y estar abiertos y preparados para ello, 
lo contrario significaría perderte en la desesperanza y en la depresión, 
propia de la falta de valentía necesaria para seguir adelante en lo 
único que tenemos en estos momentos seguro, la vida.

Desde la ACP invitamos a renovar el entusiasmo y confianza en todos 
nuestros compatriotas y agradecer a Dios por todo aquello que te ha 
dado y por lo que no te ha dado, agradécelo igualmente, solo Él sabe lo 
que nos conviene y necesitamos. Es época propicia para reconciliarnos 
con nosotros mismos y con las personas que nos rodean, aceptemos 
a cada quien como es y resaltemos todas las cosas positivas que 
tienen y minimicemos aquello que nosotros creemos son sus defectos, 
posiblemente los nuestros son mayores y sin embargo nos queremos 
intensamente. Que en el venidero año 2025 nuestra mirada se enfoque 
en las nuevas oportunidades que Dios nos da cada día.

Quienes integramos esta asociación propia del sector privado 
hemos apostado –y lo seguiremos haciendo- para que el desarrollo 
y la imagen de las empresas que brindan servicios de salud sean 
maximizados. Nuestro compromiso no sólo es con nosotros mismos, 
sino con nuestros pacientes. 

Gracias a todos nuestros lectores y pacientes por haber compartido 
las páginas de nuestra revista, los momentos difíciles y satisfactorios 
que transitamos este año, esperamos seguir contando contigo, cuenta 
tú con nosotros. La Asociación de Clínicas Particulares del Perú les 
desea una hermosa navidad en unión de toda su familia y un próspero 
y exitoso año 2025

Ricardo Fiorani Rondán
Presidente de la ACP

DÍA MUNDIAL  DE LA 
SALUD UNIVERSAL
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OPS destaca los esfuerzos 
del Perú para incrementar la 
vacunación contra el sarampión 
en la población infantil

Foto: Carátula

UNILABS 
La Importancia de los Paneles 
Genéticos para el Cáncer 
en la Gestión Clínica

CEFRA 
Centro de fertilidad y 
reproducción asistida

SOCIALES  Y  EVENTOS 
CLÍNICA ANGLO AMERICANA: 
celebramos 103 años de 
innovación y compromiso 
con nuestros pacientes

REFLEXIONES DE FIN DE AÑO
Las opiniones representan exclusivamente el 
punto de vista de los autores y no la posición 
institucional de ACP

CLÍNICA LA LUZ 
A la vanguardia de la 
tecnología oftalmológica al 
alcance de sus pacientes

UNIVERSIDAD 
NORBERT WIENER 
La Automedicación: Un 
desafío urgente para la 
Salud Pública en el Perú



OMS / OPS OM
4 5

REVISTA DE LA ASOCIACIÓN DE CLÍNICAS PARTICULARES DEL PERÚ (ACP)

" E l  g o c e  d e l  g r a d o  m á x i m o  d e 
sa lud que se pueda log ra r es u no 
de los derechos fundamentales de 
todo ser humano sin distinción de 
ra z a, rel ig ión, ideolog ía pol ít ica 
o cond ic ión económ ic a o soc ia l" 

DÍA DE LA SALUD UNIVERSAL

E l  D í a  d e  l a  S a l u d  U n i v e r s a l 
(conocido también como Día 
de la Cober tura Universa l de 
Salud, U HC por sus siglas en 

inglés) se celebra el 12 de diciembre. Este 
d ía es de g ra n releva ncia en el mu ndo 
entero y en particular en la Región de las 
A méricas, porque representa una nueva 
opor t u n id ad pa ra record a r que Sa lud 
universal significa que todas las personas, 
en todas partes, tengan acceso a ser vicios 
de salud de cal idad, cuando y donde lo 
necesiten, sin ex ponerlos a dif icultades 
económ ic a s y con i nter venc iones que 
les permitan tener una v ida sana para su 
desarrollo y bienestar humano.
 
La OPS/OMS apoya esta campaña como 
parte de sus esf uerzos para avanzar hacia 
el acceso universal a la salud y la cobertura 
universal en la Región de las A méricas en 
colaboración con sus Estados iembros. El 
acceso universal a la salud y la cobertura 
u n iversa l de sa lud i mpl ica n que todas 
las personas y las comunidades tengan 
a c c e s o ,  s i n  d i s c r i m i n a c ión a l g u n a ,  a 

ser v icios integrales de salud, adecuados, 
opor t u nos ,  de c a l id ad ,  deter m i n ados 
a  n i v e l  n a c i o n a l ,  d e  a c u e rd o  c o n  l a s 
necesidades, así como a medicamentos 
de calidad, seguros, eficaces y asequibles, 
a la vez que se aseg ura que el uso de esos 
s e r v i c io s  no e x p o n e a  lo s  u s u a r io s  a 
dificultades f inancieras, en particular los 
grupos en situación de v ulnerabilidad. El 
acceso universal a la salud y la cobertura 
universal de salud requieren la definición 
e implementación de políticas y acciones 
c o n  u n  e n f o q u e  m u l t i s e c t o r i a l  p a r a 
abordar los determinantes sociales de la 

salud y fomentar el compromiso de toda 
la sociedad para promover la salud y el 
bienestar.
 
E l  a c c e s o  u n i v e r s a l  a  l a  s a l u d  y  l a 
c o b e r t u r a  u n i v e r s a l  d e  s a l u d  s o n  e l 
f u n d a m e n t o  d e  u n  s i s t e m a  d e  s a l u d 
e q u it at i vo.  L a c ober t u r a u n i ver sa l  se 
constr uye a partir del acceso universal, 
oportuno, y efectivo, a los ser v icios. Sin 
acceso universal, oportuno y efectivo, la 
cobertura universal se conv ierte en una 
meta ina lcanzable. A mbos constit uyen 
c o n d i c i o n e s  n e c e s a r i a s  p a r a  l o g r a r 

l a  s a l u d  y  e l  b i e n e s t a r .  E n  2 015 ,  l o s 
gobiernos de todos los países adoptaron 
la Agenda de Desarrollo Sostenible y se 
compromet ieron a promover pol ít ica s 
y prácticas que aseg u ren que todas las 
persona s tenga n acceso a ser v ic ios de 
sa lud de ca l idad, que estén proteg idas 
financieramente ante gastos catastróficos, 
y que promueva n el bienesta r i nteg ra l 
e n  t o d a s  l a s  e t a p a s  d e  l a  v i d a .  E s t o s 
c om prom i s o s f u e ron r e a f i r m a d o s e n 
l a s de c l a r ac ione s pol ít ic a s adopt ad a s 
durante las Reuniones de A lto Nivel sobre 
la Cobertura Universal de Salud en 2019 
y 2023. Sin embargo, 4.500 millones de 
personas aún no tienen acceso a ser vicios 
de salud esenciales.
 
E n los ú lt i mos 2 0 a ños , la protecc ión 
f i n a nc ie r a  h a  e m p e o r a d o ,  c o n 2 . 0 0 0 
m i l l o n e s  d e  p e r s o n a s  e n f r e n t a n d o 
dificultades económicas y 1.300 millones 
cayendo en la pobreza debido a los gastos 
en salud.
 
DATOS CLAV E:

•   E n  p r o m e d i o ,  a l r e d e d o r  d e  u n a 
t e r c e r a  p a r t e  d e  l a s  p e r s o n a s  e n 
los pa íses de las A mér icas (29, 3%) 
repor t a ron no bu sc a r atenc ión en 
salud cuando lo necesitaron debido 
a múltiples barreras de acceso.

•  Entre los que reportaron no buscar 
a t e n c i ó n ,  e l  17, 2 %  a t r i b u y ó  s u 
de c i s ión a  ba r re r a s  or g a n i z at i v a s 
(ej. largos t iempos de espera, horas 
de atención inadecuadas, requisitos 
administrativos engorrosos).

•   L a s  b a r r e r a s  f i n a n c i e r a s  f u e r o n 
reportadas en el 15,1% de los casos, 

l a  d i s p o n i b i l i d a d  i n a d e c u a d a  d e 
recursos (ej. falta personal de salud, 
medicamentos e insumos) en el 8,4% 
de los casos y las barreras geográficas 
en el 5,4% de los casos.

•  Es importante destacar que el 8,0% 
a t r i b u y ó  s u  d e c i s i ó n  a  b a r r e r a s 
d e  a c e p t a b i l i d a d  (e j .  b a r r e r a s 
l i ng ü í st ic a s ,  f a lt a de con f ia n z a en 
el personal de salud o maltrato por 
pa r te del persona l , preferencia por 
la medicina tradicional e indígena).

•  Las personas en el quintil de riqueza 
más pobre f ueron más propensas a 
experimentar barreras de acetabilidad, 
financieras, geográficas  y de falta de 
disponibilidad de recursos.

 
R ESPUESTA DE LA OPS
 
A  p e s a r  d e  l o s  a v a n c e s  l o g r a d o s ,  l a 
R e g i ó n  s i g u e  s i e n d o  u n a  d e  l a s  m á s 
inequitativas del mundo. El proceso de 
reducción de las i nequ idades en sa lud 
se h ac e m á s c omplejo por los nue vos 
patrones epidemiológicos y demográficos 
que requ ieren re spue st a s d i ferente s e 
innovadoras de los sistemas y ser v icios 
de salud; y que los problemas de exclusión 

y la falta de acceso a ser v icios de calidad 
p e r s i s t e n  e n  g r a n d e s  s e c t o r e s  d e  l a 
población de la Reg ión, especia l mente 
en aquel los g r upos en cond ic iones de 
m ayor v u l ner abi l id ad .  R e c onoc iendo 
que hay mucha s ma nera s de log ra r el 
acceso universal a la salud y la cobertura 
de salud universal y que cada país deberá 
e s t a b l e c e r  s u  p r o p i o  p l a n  d e  a c c i ó n , 
ten iendo en c uenta su contex to socia l , 
económ ico, pol ít ico, lega l ,  h istór ico y 
cultural, así como Sus prioridades y los 
de s a f ío s  de s a l u d a c t u a le s  y  f ut u ro s , 
las l íneas estratégicas propuestas están 
destinadas a ser utilizadas por los Estados 
M iembros.

1.   A m p l i a r  e l  a c c e s o  e q u i t a t i v o  a 
s er v ic io s de s a lud i nte g r a le s ,  de 
cal idad, centrados en las personas 
y en la comunidad.

2.  Fortalecimiento de la administración 
y la gobernanza.

3.  Aumentar y mejorar la f inanciación, 
con equidad y ef iciencia, y avanzar 
hacia la el i m i nación de los pagos 
d i r e c t o s  q u e  c o n s t i t u y e n  u n a 
barrera para el acceso en el punto 
de ser v icio.

4.  Fortalecimiento de la coordinación 
m u l t i s e c t o r i a l  p a r a  a b o r d a r  l o s 
determinantes sociales de la salud 
que aseg u ra n la sosten ibi l idad de 
la cobertura universal . ■
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BIOETICA BI

E l  lu ne s 2 3 de set iembre ,  nos 
r e u n i m o s  e n  f o r m a  v i r t u a l 
a l r e d e d o r  d e  5 0  p e r s o n a s 
d e  d i f e r e n t e s  p r o f e s i o n e s 

i n t e r e s a d a s  e n  e l  t e m a ,  e n t r e  e l l o s 
b i o é t i c o s ,  m é d i c o s ,  g i n e c ó l o g o s , 
a b o g a do s ,  f i ló s ofo s ,  et c . ,  a  prop ó sito 
d e  l a  d e m a n d a  v i s t a  e n  e l  Tr i b u n a l 
C o n s t i t u c i o n a l  (T C)  e l  2 4  d e  j u l i o , 
sobre el cambio de nombre en el acta de 
nacimiento de la madre gestante por el de 
la madre contratante”.

PONENTES:

1.- A lfredo Celis López

Médico Gineco Obstetra.
Maestría en Medicina U PCH.
Maestro Latinoamericano de Obstetricia 
y Ginecología - FL A SOG.
P rof e s o r  A s o c i a d o d e l a  Fa c u lt a d d e 
Medicina U NMSM.
Ex Vicedecano y Presidente del Comité 
de Doctrina y Legislación del CM P. 

XVII Simposio Virtual de la Red Peruana 
de Bioética Personalista (RPBP) Tema: 

“Maternidad Subrogada”

E x Presidente del Com ité de Ét ica del 
Colegio Médico del Perú.
Past Presidente de la Sociedad Peruana 
de Gineco-Obstetricia.
Past Presidente de la Sociedad Peruana 
de Ferti l idad.
Past Presidente del Com ité de Cir ug ía 
M ínimamente Invasiva de la FL A SOG.
E x  m i e m b r o  d e l  B o a r d  d e  F I G O 
(Federación Internacional de Ginecología 
y Obstetricia) 2015 - 2021.

2 .- Ronald Cárdenas K renz

Doctor en Derecho por la Universidad 
Pública de Navarra y la Universidad de 
Salamanca.
Magister en Bioética y Biojurídica. 
Magister en Derecho Civ il y Comercial .
C of u nd ador en el  Per ú de la C áte d ra 
Unesco de Bioética y Biojurídica.
Deca no de la Fac u ltad de Derecho de 
la Un i versid ad de L i ma y profe sor en 
diversas universidades.
M iembro de la Pontif icia Academia para 

la Vida y M iembro de la Academ ia de 
Derecho de Córdoba.
Ex Superintendente de la Sunarp.

MODER A DOR
 
A lejandro Langberg LR
Presidente de la R PBP 
 
Además de los ponentes y el moderador, 
t o m a r o n  l a  p a l a b r a  J o r g e  M a r t í n e z , 
Fi lósofo argentino, Doctor en Fi losofía 
por la Universidad Católica de Lovaina; 
M a r í a  L a u r a  M a l e s p i n a ,  A b o g a d a 
argentina Máster en bioética y Doctora 
en Cienc ia s Ju r íd ic a s;  R aú l De L a m a 
Morán, Psicólogo, profesor de bioética de 
la Facultad de Medicina de la USMP; Paul 
Ramos, Ginecólogo, profesor de la UDEP; 
Adolfo Rechkemmer y A lberto A scenso, 
Ginecólogos especialistas en Ferti l idad; 
l a s  G i ne c ólog a s E len a C a l le y  E l i a n a 
Ojeda; la Méd ico Úrsu la Casa nova; el 
Ginecólogo, A sesor Técnico de la OMS, 
A l f r e d o  G u z m á n ;  E d w i n  C ó r d o v a , 

Enrique Tumialán y Rose Mar y Posadas, 
abogados, profesores de la Universidad de 
Lima y Germán Patrón M iembro Titular 
d e l a  r e c ie nt e me nt e c o n s t it u id a R e d 
Nacional de Ética, Bioética y Deontología 
del Colegio Médico del Perú.

L a ponenc ia y la s i nter venc ione s ha n 
sido resumidas, colocando únicamente 
l o s  c o n c e p t o s  m á s  s i g n i f i c a t i v o s  a 
c o n t i n u a c i ó n  d e  l a  m e n c i ó n  d e  l o s 
nom bre s de c a d a u no de lo s q ue h a n 
t om a d o l a  pa l a br a .  E n e l  c a s o d e  lo s 
P o n e n t e s  s e  e s c r i b e  d e b a j o  d e  s u s 
n o m b r e s  l o s  c o n c e p t o s  v e r t i d o s  e n 
l a  P o n e n c i a  y  l o  d i c h o  d e s p u é s  d e 
e sc uc h a r l a s opi n ione s e i nq u iet ude s 
de los participantes. Lo escrito sobre la 
ponencia y las inter venciones han sido 
pr e v i a me nt e e nv i a d a s  a  l a s  p e r s o n a s 
q ue l a s  h a n he c ho pa r a s u re v i s ión y 
corrección. Recomendamos a todos los 
que leen el presente artículo ver en forma 
completa el video del simposio que está en 
YouTube; lo pueden obtener buscándolo 
en i nter net como si mposios de la R ed 
Peruana de Bioética Personalista. 
 
A l f r e d o  C e l i s . -  E x p o n e  s o b r e  l a 
F e r t i l i z a c i ó n  N a t u r a l  y  l a s  Té c n i c a s 
d e  R e p r o d u c c i ó n  A s i s t i d a  ( T R A ) 
incluyendo al Útero Subrogado (US).
 
Def i ne el US o Mater n idad Subrogada 
como u na mujer gesta nte que no t iene 
rel ac ión genét ic a con el  embr ión q ue 
gest a .  Dice que la mujer i n fér t i l  t iene 
derecho a que la ciencia y la med ici na 
l a  a y u d e n  e n  s u  p r o b l e m a  d e  S a l u d 
R eproduc t iva . No va con el ava nce de 
l a c ienc ia el  q ue se def i na a l a m ad re 
c omo l a  q u e pa r e .  C u a nd o s e  u t i l i z a 
u n  U S  l a  g e s t a n t e  n o  t i e n e  n i n g ú n 
v ínculo genético con el hijo, algo que es 
primordial en la actualidad para definir la 
paternidad. Se pregunta quién es la madre 
en estos casos: la que pare, la genética o la 
que gestiona todo el procedimiento para 
ser madre. A lgo que se tendría que definir 
en la actualidad. 
 
La legislación peruana (A rt. 7 de la Ley 
G e n e r a l  d e  S a l u d)  e x p r e s a  q u e  t o d a 
per sona t iene dere c ho a l  t r at a m iento 
de su i n fer t i l idad hac iendo u so de la s 
TR A , ex presa también como condición, 
pero no como prohibición, que la madre 
genét ica sea la m isma que la gesta nte. 
Sin embargo, esta condición constituye 

u na d i sc r i m i nac ión de género y a q ue 
p r o h i b i r í a  l a  o v o d o n a c i ó n  p e r o  n o 
a sí  l a  don ac ión de e s per m a .  P ropone 
q ue debe de hac er se u na R e g u l ac ión , 
no proh ibición, de las T R A n i del US , 
mediante un Comité de Ética Nacional 
y a  q u e  n o  e s  j u s t o  n i  h u m a n o  q u e 
s e  l e s  n i e g u e  a  l a s  p e r s o n a s  q u e  s o n 
estér i les soluciones que la ciencia está 
en capacidad de of recerles . Menciona , 
como respuesta a las inter venciones, que 
así como ex isten n i ños ya nacidos por 
las TR A a los que se les tiene que ay udar 
con sus problemas de f i l iación, ex isten 
embr iones congelados producto de las 
T R A i n sat i sf ac tor ia s a los que habr ía 
q u e  d a r l e s  l a  o p o r t u n i d a d  d e  n a c e r . 
D ic e t a mbién que c u a ndo se i n for m a 
d e  m a n e r a  a d e c u a d a ,  l o s  p r o b l e m a s 
mencionados de desarraigo del bebé para 
la madre gestante no ex isten.
 
Y  e n f a t i z a  q u e  l a  b i o t e c n o l o g í a 
h a  a v a n z a d o  v e r t i g i n o s a m e n t e  y  h a 
generado un desfase entre la realidad y el 
Derecho. Por esto, si la realidad no ha sido 
contemplada por el Derecho, no debemos 
tratar de ajustarla a l Derecho, sino por 
el contrario debemos ajustar el Derecho 
a la realidad. Esta es la tarea pendiente.

R o n a l d  C á r d e n a s . -     A n a l i z a 
jurídicamente a prof undidad el caso en 
cuestión que se encuentra por resolver en 
el TC  y refiere que, en nuestro país, el A rt. 
7 de la Ley General de Salud precisa que 
consiente las TR A solo en los casos en los 
que la madre genética y la madre gestante 
sean la misma persona, dejando f uera de 
la legalidad a la Ovodonación y el Vientre 
de A lqu i ler (VA). Dice que la l la mada 

“Voluntad Procreacional ” que se invoca 
para poner el nombre de los comitentes 
o contratantes d irecta mente en el acta 
de nacimiento del niño es cuestionable 
jurídicamente pues no se puede renunciar 
por anticipado a la maternidad; por otro 
lado, la paternidad es un hecho objetivo y 
trae consigo una responsabilidad más allá 
de la voluntad de ser padres o no.
 
N o  s e  d e b e  c o n f u n d i r  d e s e o s  c o n 
derechos y no se debe instrumentalizar 
a la s persona s . No e x iste u n “ derecho 
a l h ijo” pues este es u n sujeto y no u n 
objeto de derecho. Somos “ hijos de”, no el 
“derecho de”. Además, en el VA se atenta 
contra los derechos del niño al negarle el 
derecho a ser amado por quien lo gesta, 
a l  e s t i p u l a r s e  c omo o bl i g a c ió n d e l a 
gesta nte no genera r v í nc u los a fect ivos 
con el n i ño; ad iciona l mente, se v iola n 
sus derechos cuando se niega a conocer 
s u or igen biológ ic o a los nac idos por 
Fecundación In Vitro (FI V). En cuanto 
a l arg umento de que como no hay una 
norma que prohíba el v ientre de alquiler 
entonces se puede aplicar, debe tenerse en 
cuenta que las prohibiciones en la ley no 
necesariamente tienen que ser ex presas. 
Además del hecho que el Derecho es un 
conju nto de nor m a s pero t a mbién de 
Principios y Valores.  
 
La Ovodonación y el VA están prohibidos 
en muchos países desarrollados, siendo 
e s e n c i a l  e v i t a r  a b r i r  l a s  p u e r t a s  a l 
Tu r ismo R eproduc t ivo y a la Trata de 
Personas. En el caso de bebés nacidos ya 
por VA o US la adopción por los padres 
com itentes pod r ía ser u na a lter nat iva .
Considera que el tema de la F I V y los 
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U S d e b e r í a n d e b a t i r s e  e n u n á m bit o 
bioét ico mu lt id iscipl i na r. En c ua nto a 
la posibil idad de aplicar la FI V en tanto 
sea altruista, el problema es que es muy 
d i f íc i l  de comproba r el c u mpl i m iento 
d e  d i c h a  c o n d i c i ó n ;  s i e n d o  t a m b i é n 
un tema por ana l izar. Sea como sea, se 
deber ía est ud ia r y resolverse ca so por 
caso, jugando aquí un papel esencial la 
jurisprudencia y la protección de los más 
v ulnerables. 

J o r g e  M a r t í n e z . -   E s  c i e r t o  q u e 
l a  r e a l id a d pa r e c e i r  m á s  r á pid o  q u e 
l a  r e f l e x ión f i lo s óf ic a  y  j u r íd ic a .  S i n 
e m b a r g o ,  l o  j u r í d i c o  n o  t i e n e  c o m o 
misión legitimar las realidades o prácticas 
ya existentes, pues de ese modo el derecho 
carecería de sentido. Su función es regular 
situaciones de acuerdo con criterios de 
justicia y atento al bien común, no la de 
leg it i ma r deseos o preferencias . A hora 
bien, un problema no menor que plantean 
estas TR A son las relaciones familiares 
anómalas que desestructuran la familia, 
ya que un padre, por ejemplo, podría ser 
a la vez abuelo, por citar un ejemplo entre 
muchos posibles. Y precisamente, una de 
las funciones del Derecho es la defensa de 
la familia natural . Cualquier desv iación 
de esta f i na l idad i nt roduce u na severa 
distorsión que en nada beneficia al tejido 
social mismo.

María Laura Malespina.- En los países 
a v a n z a d o s  l a  l e g i s l a c i ó n  s u e l e  s e r 
c ont r a r i a a l  v ient re de a lq u i ler (VA), 
incluso se lo considera delito en alg uno 

de el los. Los casos como el que se está 
viendo en el TC, donde la mujer quiere ser 
madre, sin haber aportado el óv ulo ni su 
esposo su material genético, encargando 
la gestación a un tercero, excede cualquier 
nivel de razonabilidad. Por otra parte, el 
hecho de que a los niños nacidos por esta 
vía se les niegue la posibilidad de conocer 
a sus pad res genét icos, a d i ferencia de 
los niños adoptados, es discriminatorio 
y v iola el derecho a la identidad del niño.
Ni q ue de c i r de l a per m i sibi l id ad del 
desistimiento de la gestación de los padres 
contratantes porque se divorciaron o por 
tener el feto malformaciones o anomalías, 
e x i g iéndo s e le a  l a  mujer e m ba r a z a d a 
que aborte. Cuando hay lucro operan las 
leyes del mercado y el VA no parece ser 
una excepción. Respecto de los nacidos 
por VA , suele haber consideración en la 
f i l iación, atendiendo al interés superior 
del niño, pero esto no es lo mismo que 
promover leyes que alienten o permitan 
este t ipo de prácticas que v u lneran los 
derechos de todas las partes implicadas.

R aú l De L a ma .- L a c ienc ia con f i r m a 
cambios en el cerebro de la madre por el 
embarazo que permanecen en el tiempo 
no solo para acoger a su hijo durante la 
gestación sino también en los primeros 
años de su vida; el desarraigo que consiste 
e n  l a  e n t r e g a  d e l  b e b é  a  l o s  p a d r e s 
comitentes, produce un daño psicológico 
prof undo de la madre biológica que no 
se soluciona con acuerdos ni paliativos.
La Maternidad Subrogada básicamente 
es un negocio i legal en el país.

P a ú l  R a m o s . -  L a  i l e g a l i d a d  d e  l o s 
Vient res de A lqu i ler en la mayor ía de 
pa í ses dev iene de la e x per ienc ia de la 
t r a t a  d e  p e r s o n a s ,  m u j e r e s  t r a t a d a s 
como esclavas y el rechazo de h ijos no 
deseados. Los contratos favorecen a los 
contratantes que defienden su inversión. 
Solo se puede defender esto desde una 
bio é t ic a  u t i l i t a r i s t a ,  q u e no t om a e n 
cuenta a la persona y su dignidad.

Adol fo R ech kem mer.-  Considera que 
en el  pa í s la lega l id ad de la gest ac ión 
s ubrog ad a se t iene q ue d i sc ut i r  en el 
parlamento y aceptarla para determinados 
c a s o s ,  s o b r e t o d o  l o s  q u e  s e  r e a l i z a n 
en for ma a ltr u ista . Cada caso debe ser 
evaluado por un comité. 

A l b e r t o  A s c e n z o . -  L a  G e s t a c i ó n 
S u b r o g a d a  e s  t o t a l m e nt e  p e r m i s i b l e 
cuando el problema en la pareja es uterino 
y se gesta un embrión con los gametos de 
la pareja. Los problemas éticos se suscitan 
cuando la gestación no es altruista y los 
gametos son donados.
 
N o s  r e f i e r e  s u  e x p e r i e n c i a  e x i t o s a 
con for mada por 5 casos a ltr u istas con 
útero subrogado de familiares o íntimas 
a m i g a s ,  c on g a meto s de l a  pa reja ,  en 
mujeres jóvenes histerectom izadas por 
cáncer cervical uterino en etapas iniciales 
con ovarios f uncionantes.

E l e n a  C a l l e . -  C r e o  q u e  e l  Ú t e r o 
Subrogado debería ser permitido cuando 
es a ltr u ista y en los casos que nos ha n 
referido Adolfo Rechkemmer y A lberto 
A scenzo 

E l i a n a  O j e d a . -  C a d a  c a s o  d e  Ú t e r o 
Subrogado (US) deber ía eva lua rse por 
sepa rado, no es lo m ismo el caso de la 
mujer que se le ha extirpado el útero por 
c á nc er y t iene s u s óv u los g u a rd ados , 
en donde los pad res ser ía n los pad res 
biológicos, que los casos de donación de 
gametos, en donde los hijos serían hijos 
adoptivos. El dinero de por medio hace 
antiético el procedimiento. Deberíamos 
de tener u na Gu ía pa ra trabaja r en US 
en el Perú.

Úrsu la C asa nova .-  Da su test i mon io, 
e l l a  d e s p u é s  d e  a l g u n o s  i n t e n t o s  d e 
Fecundación A rtif icial e Histerectomía, 
en estos momentos tiene un embrión con 
su esposo de 18 sema nas  en u n Útero 

S u b r o g a d o  (U S)  e n  e l  Pe r ú .  R e f i e r e 
que en EEU U el proced im iento cuesta 
180,000 dólares por un bebé y en Méx ico 
80,000, en donde la madre gestante es la 
que menos dinero recibe. Cuando inició 
la bú squed a del US en i nter net desde 
aquí, se encontró con un negocio donde 
habían estafas y úteros hasta por 8,0 0 0 
soles. Esto sí le pareció verdaderamente 
una trata de personas y no cree que sea la 
v ía adecuada.
 
Ursu la consig u ió su US sig u iendo los 
l i ne a m ie nt o s q u e l e  d ie ron e n L i m a , 
donde el perfil es que la mujer que subroga 
el útero sea, joven, familiar o una persona 
muy al legada de entera confianza, y que 
tenga hijos. Se pide también que no haya 
un v ínculo económico (altruista), claro 
que se pueden cubrir algunos gastos de la 
gestante sobretodo cuando su situación 
es preca r ia , que i ncluye lo que deja r ía 
de g a n a r l a  p er son a en e l  p er ío do de 
gestación. El la está contenta, ag radece 
a Dios por su bebé y nos alienta a hallar 
s o l u c i o n e s  m e d i a nt e  u n a  r e g u l a c i ó n 
que posibil ite a las personas que por v ía 
natural no tienen la suerte de tener hijos 
propios, el tenerlos.

A l f r e d o  G u z m á n . -  L a  o p c i ó n  d e  l a 
Maternidad Subrogada es legal en el país, 
pero hay barreras producto de la lentitud 
e n  l a  e v o l u c i ó n  d e l  D e r e c h o .  H a s t a 
q u e e s t o s u c e d a ,  h a br í a  q u e f a c i l i t a r 
l a  adopc ión de los n i ños n ac idos por 
esta s téc n ica s , por esta s persona s que 
quieren ser madres y que se los impide 
un problema de salud.

Enrique Tumialán.-  El concebido según 
el ordenamiento constitucional peruano 
e s  u n  s u j e t o  d e  D e r e c h o ,  p o r  t a n t o , 
t it u la r de va r ios derechos (v ida, sa lud, 
i nteg r idad , l ibre desa r rol lo, bienesta r, 
e nt r e  o t r o s)  y  a  l a  f e c h a  (C ó d i g o  d e 
Niños y Adolescentes, Ley 31935) tiene 
la naturaleza jurídica de Persona, desde 
el  momento de s u concepc ión . E n la s 
Técn icas de Reproducción A sist ida, lo 
q ue i nc lu ye lo s  Vient re s de A lq u i ler, 
t e n e m o s  e m b r i o n e s  c u y o s  d e r e c h o s 
pueden estar siendo v iolados, además de 
estar ante seres humanos muchas veces 
cosificados. Nos refiere como testimonio 
personal el largo y tedioso procedimiento 
que tuvo que seg uir, juntamente con su 
esposa, para la adopción de su niña, ahora 
en su hogar, colmada de amor.

Propone la f lex ibilización de los trámites 
de adopción, que es u n proced i m iento 
l e g a l  q u e  r e s p e t a  a l  n i ñ o  d e s d e  s u 
conc epc ión y at iende a s u d ig n id ad e 
interés superior, que los t iene desde su 
primer instante de v ida. Debe facil itarse 
y agil izarse el trámite, lo que además de 
permitir ser padres a personas inférti les, 
soluc iona n u n g rave problema a estos 
n i ñ o s  q u e  h a b i t u a l m e n t e  v i e n e n  d e 
situaciones extremas.

E d w i n C órdov a .-  H ac e referenc i a a l 
c a s o  A r t a v i a  M u r i l l o  v s  C o s t a  R i c a 
sentenc iado en el  2 012 por l a C I DH , 
donde se dictamina que, en el marco de 
las Técnicas Humanas de Reproducción 
A s i s t i d a  (T R A),  e l  c o m i e n z o  d e  l o s 
d e r e c ho s d e l  e m br ión s e  i n ic i a  e n l a 
implantación uterina, prescindiendo de 
los hallazgos científicos y protección legal 
en mucho países. Esto ha propiciado una 
serie de sentencias en favor de prácticas 
i legales en Perú (contrato de alquiler de 
v ient re). Además, en u n Estado donde 
falta institucionalidad, es muy complejo 
f isc a l i z a r y super v isa r u na reg u lac ión 
de la s T R A . Menc iona ademá s que el 
Vient re de A lqu i ler cosi f ica a la mujer 
haciendo entrar su ser v icio en la lógica 
del mercado.

Rose Mary Posadas.-  En estos momentos 
las Técnicas no solo se aplican a parejas 
con problemas de inferti l idad, sino que 
hombres y mujeres solos pueden hacer 
u so de e st a s Té c n ic a s .  E ntonce s ¿qué 
e s t a mo s pr o t e g ie nd o?,  ¿lo s  d e r e c ho s 
de u n a per son a de tener h ijos o a los 
n a c i d o s  d e  e s t a s  t é c n i c a s?  E s t a m o s 
instrumentalizando más que protegiendo 
a l concebido. A la mujer gesta nte se le 
n ie g a lo s s ent i m iento s n at u r a le s  q ue 
provoca la gestación, y a l n iño además 
de a fe c t a rle t a mbién e sto,  se le n ie g a 
la posibi l idad de conocer a sus pad res 
biológ icos c ua ndo e x iste donac ión de 
ga metos . Por ot ro lado, es muy d i f íc i l 
garantizar que la misma sea altruista.
R o s e  M a r y  e s t á  p o r  e l  i n c e n t i v o  d e 
pr omov e r  l a  a d o p c ión ,  me jor a nd o e l 
marco legal v igente.

G e r m á n  P a t r ó n . -  N o s  d i c e  q u e  l a 
relación materno f i l ial que se ev idencia 
b i o l ó g i c a m e n t e  p o r  c o n e x i o n e s 
n e u r o n a l e s  e n  l a  m a d r e  y  e l  d i á l o g o 
g e n é t i c o  e nt r e  l a  m a d r e  y  e l  n i ño  s e 
rompe, lo que t rae consigo t ra stor nos 

f ísicos y psíqu icos tanto de la gestante 
como del n i ño nacido en el Vientre de 
A lq u i ler.  A na l i z a l a no ét ic a de e stos 
pro c e d i m ie nt o s  d e s d e lo s  pr i nc i pio s 
de la Bioét ica Pr i ncipia l ista seña la ndo 
entre otros hechos, la mala información 
sobre los riesgos de la gestante y el niño, 
el en masca ra m iento del a ltr u ismo y la 
falta de atención post-natal de la gestante.
Menciona las granjas de mujeres en A sia 
y la India en donde solo se atiende a la 
muje r  q u e ge s t a  d u r a nt e lo s  9  me s e s 
de gestación si n considera r el per íodo 
post-natal; participan niñas de 17 años 
a las que hacen tener 2 o 3 gestaciones 
por retribuciones económicas. Se v iene 
p a s a n d o  d e l  a l t r u i s m o ,  a l  n e g o c i o , 
terminando en la ex plotación.

CONCLUSIONES:

Desde m i óptica persona l ista constato 
q u e  a l g o  t a n  o b v i a m e n t e  a n t i é t i c o , 
como el US o VA se va abriendo paso a la 
aceptación, legalización y reg ulación en 
nuestro país.
¿ A u t o n o m í a ,  d e r e c h o ,  c o m p a s i ó n , 
insensibilidad con el concebido, intereses 
económicos? 
J u z g u e n  U d s .  d e s p u é s  d e  a n a l i z a r 
concienzudamente los diferentes criterios 
ex presados en las inter venciones. Todas 
respetables por cierto, y que agradecemos 
enormemente. ■
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E n  u n  r e c i e nt e  b o l e t í n  s o b r e 
l a  v i g i l a nc i a de l  s a r a mpión , 
rubéola y síndrome de rubéola 
congénita en las A méricas, la 

Organización Panamericana de la Salud 
(OPS) destacó los esf uerzos del Perú por 
incrementar la cobertura de vacunación 
contra el sarampión, paperas y rubéola en 
niños y niñas menores de 5 años.

Sig uiendo la recomendación que la OPS 
brindó en el 2023, debido al número de 
niños susceptibles frente al sarampión; 
durante el 2024, el M inisterio de Salud 
(M insa) realizó un barrido nacional de 
vacunación, del 15 de septiembre al 30 
de nov iembre, y a lcanzó una cobertura 
de 88 %. Esta inter vención f ue destacada 
por la OPS.

Teniendo en cuenta que, durante el 2023 
y 2024, el Perú intensif icó la vacunación 
contra el sarampión, paperas y rubéola, la 
OPS concluyó que, actualmente, el país 
sost iene la el i m i nación del sa ra mpión 
c o n  p r e o c u p a c i o n e s  m o d e r a d a s .  L a 
misma clasif icación la t ienen los países 
de A rgentina, El Salvador, los territorios 
franceses, Guatemala, Méx ico, Panamá, 
Parag uay y República Dominicana.
 
A l  re s pe c to,  l a  d i re c tor a eje c ut i v a de 
Inmunizaciones del M insa, Magda lena 
Quepuy Izarra, explicó que el año pasado, 
la OPS cla si f icó a l Per ú como pa ís en 
sit uac ión i ndeter m i nada respec to a la 
e l i m i n ac ión de l  s a r a mpión ,  de mo do 
q ue ,  e s te a ño,  se log ró s a l i r  de d ic h a 
clasif icación y avanzar a ser un país con 
eliminación sostenida de sarampión.

“ Pa r a log r a r e s t a nue v a c l a si f ic ac ión , 
r e a l i z a m o s  u n  b a r r i d o  n a c i o n a l  d e 
v a c u n a c i ó n  c o n t r a  e l  s a r a m p i ó n 
trabajando con el padrón nominal para 
ident i f ica r a los n i ños que no estaba n 
v a c u n a d o s ,  a d e m á s ,  s e  r e a l i z ó  u n a 
coordinación intersectorial para proteger 
a la población objetivo”, precisó Quepuy.

C abe menc iona r q ue l a OP S t a mbién 
r e s a l t ó  l a  i m p l e m e nt a c i ó n  d e l  c a r n é 
d ig it a l  de v ac u n ac ión “ L o v ac u no,  lo 
protejo” del M i nsa , porque faci l ita u n 
registro electrónico de vacunación que 
permitirá hacer un mejor seguimiento de 
los niños que tienen vacunas incompletas.

Finalmente, Magdalena Quepuy indicó 
que, tras el barrido nacional de vacunación 

contra el sarampión, el M insa seg uirá las 
recomendaciones de la OPS para obtener 
u na mejor c l a si f ic ac ión .  E l  t rabajo se 
enfocará, principalmente, en documentar 
l a  a u s e nc i a  d e  c a s o s  d e  s a r a m p i ó n  y 
rubéola durante los procesos de vigilancia 
y búsqueda activa; y hacer seguimiento de 
los niños que no cumplen con las dosis 
contra el sarampión mediante un registro 
electrónico nominal de vacunación.
 
L a L i b e r t a d e s  e l  d e p a r t a me nt o 
q u e m á s n i ño s v ac u nó c ont r a e l 
sarampión
 
L a  L i b e r t a d  e s  e l  d e p a r t a m e nt o  q u e 
más niños y niñas, de 1 a 6 años, vacunó 
contra el sarampión. Según el Repositorio 
Ú n i c o  N a c i o n a l  d e  I n f o r m a c i ó n  e n 

OPS destaca los esfuerzos del Perú 
para incrementar la vacunación contra 

el sarampión en la población infantil

Salud (Reunis), más de 165 000 menores 
recibieron la dosis adicional de la vacuna 
S P R  (s a r a m p i ó n ,  p a p e r a s ,  r u b é o l a) 
y má s de 131 0 0 0 la vac u na cont ra la 
poliomielitis.

C o n  e l  a v a n c e  l o g r a d o ,  L a  L i b e r t a d 
va c u mpl iendo el 9 0 % de su meta del 
barrido naciona l de vacunación contra 
el  sa ra mpión y el  89 % de s u met a de 
vac u nación contra la pol iom iel it is . De 
acuerdo al Reunis, de los 83 distritos del 
departamento, 67 lograron el 95 % de su 
meta de vacunación.

L a s  p r o v i n c i a s  G r a n  C h i m ú ,  P a t a z , 
Pacasmayo, Julcán, Santiago de Chuco, 
O t u z c o ,  S á n c h e z  C a r r i ó n ,  B o l í v a r , 
A s c o p e ,  Vi r ú y  C he p é n s u p e r a ron e l 
95 % de su meta de vacunación. Solo la 

prov i nc i a de Tr uji l lo t iene bre c h a de 
vacunación. Por esta razón, el personal 
d e  s a l u d  c o n t i n ú a  i n g r e s a n d o  a  l a s 
instituciones educativas del nivel inicial 
pa ra vac u na r cont ra el sa ra mpión y la 
polio.
 
En la prov incia de Virú, la Red Integrada 
de Salud (R IS) realizó, este jueves 28 de 
nov iembre, una jornada de vacunación 
en l a  pl a z a pr i nc ipa l  de l a  prov i nc i a , 
donde escolares, hasta los 6 años, de las 
instituciones educativas Perpetuo Socoro 
y Virú se vacunaron contra el sarampión.
 
También se vacunó a los niños y niñas 
usuarios del Com ité de Vaso de Leche 
Vi r g e n  d e  L a s  M e rc e d e s  d e  Tr u j i l lo . 

En est a ac t iv idad pa r t ic ipó el gerente 
r e g i o n a l  d e  S a l u d ,  A n í b a l  M o r i l l o 
A rqueros.

El M inisterio de Salud (M insa) f inalizo 
este 30 de nov iembre el barrido nacional 
d e  v a c u n a c i ó n  c o n t r a  e l  s a r a m p i ó n 
y  d e s t a c a  l a  l a b o r  d e l a s  br i g a d a s  d e 
v a c u n a c i ó n  q u e  h i c i e r o n  t o d o s  l o s 
e sf uer z os ne c e sa r ios pa r a l le g a r a l a s 
zonas más alejadas y proteger a los más 
pequeños.

S e  r e c u e r d a  a  l o s  p a d r e s  d e  f a m i l i a 
que las vacunas del Esquema Naciona l 
d e  Va c u n a c ió n s o n g r a t u i t a s  y  e s t á n 
d ispon ibles en los estableci m ientos de 
salud. ■
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Por segundo año consecutivo, Clínica 
Ricardo Palma es reconocida como la 
mejor en perú y la n° 12 de América 
Latina

L a C l í n ic a R ic a rdo Pa l m a h a 
sido c ata logada por seg u ndo 
año consecutivo como la mejor 
i n s t it uc ión pr i v ad a de sa lud 

e n  Pe r ú  y  l a  n ú m e r o  12  e n  A m é r i c a 
Latina, según el prestigioso Top Rank ing 
d e  l o s  M e j o r e s  H o s p i t a l e s  2 0 2 4  d e 
L a t a m  B u s i n e s s  C o n f e r e n c e  (L B C).  
Este estudio, uno de los más respetados 
de l a  re g ión ,  e v a luó a  u n tot a l  de 3 6 
instituciones públicas y privadas de salud 
de B r a si l ,  C olom bi a ,  Ch i le ,  E c u a dor, 
Méx ico, Panamá, A rgentina y Perú.

P a r a  s u  r i g u r o s o  e s t u d i o ,  L B C 
consideró 7 dimensiones: Seg uridad del 
paciente, Talento humano, Producción, 
Obtención y dif usión del conocimiento 
(I n v e s t i g a c i ó n) ,  C a p a c i d a d ,  M e d i o 
a m b i e n t e ,  R e s p o n s a b i l i d a d  s o c i a l  y 
Gobernanza (EGS), Eficiencia económica 
y hospitalaria y Dignidad y ex periencia 
d e l  p a c i e n t e .  E s t o s  c r i t e r i o s  t i e n e n 
e l  o b j e t i v o  d e  a s e g u r a r  q u e  c l í n i c a s 
y  h o s p i t a l e s  o f r e z c a n  s e r v i c i o s  d e 
primer nivel, manteniendo los más altos 
estándares de calidad y responsabilidad 
con los pacientes, el entorno y la sociedad 
en general .
 
“Esta distinción nos llena de org ullo y 
ref uerza nuestro deber de ofrecer los 
estándares más rig urosos de calidad 
asistencial y de innovación permanente 
para el beneficio de nuestros pacientes 
y  c o m u n i d a d .  S e r  c a t a l o g a d o s  p o r 
s e g u n d o  a ñ o  c o n s e c u t i v o  c o m o  l a 
mejor cl í n ica per ua na y esca la r u na 

posición en relación al año pasado es 
una prueba del esfuerzo que realizamos 
por mantener un equipo con los más 
a l t o s  n i v e l e s  d e  p r o f e s i o n a l i s m o  y 
empatía”, af irmó el doctor Jesús Manso, 
gerente genera l de la Cl í n ic a R ic a rdo 
Pa l ma . L a Cl í n ic a R ic a rdo Pa l ma f ue 
a lta mente va lorada por aspectos como 
Ta l e n t o  H u m a n o ,  a s í  c o m o  G e s t i ó n 
(EGS) y Eficiencia, elementos clave para 
ofrecer un entorno de atención confiable 
y de calidad.
 
Con este reconoc i m iento, ref uer z a su 
l iderazgo y reafirma su responsabil idad 
d e  b r i n d a r  u n a  a t e n c i ó n  q u e  s u p e r a 
lo s m á s e x i gente s n i ve le s  de c a l id a d , 
p o s i c i o n á n d o s e  c o m o  u n  m o d e l o  d e 
referencia para otros centros de salud en 
la región, ya que cuenta con un equipo de 
colaboradores de primer nivel y promueve 
pol ít icas y prácticas medioambienta les 
para un mejor manejo de sus residuos, 
cuidado del ag ua y ahorro de energía. ■ 

CLÍNICA RICARDO PALMA se convierte en 
la única institución del Perú en obtener la 
Certificación Internacional como Centro 
Avanzado para el tratamiento del infarto 
cerebral

L a  C l í n i c a  R i c a r d o  P a l m a 
m a r c a  u n  n u e v o  h i t o  e n 
l a  m e d i c i n a  p e r u a n a  a l 
obtener la cer ti f icación como 

Centro Avanzado  pa ra el t rata m iento 
d e  e n f e r m e d a d e s  c e r e b r o v a s c u l a r e s , 
o t o r g a d a  p o r  l a  W o r l d  S t r o k e 
O r g a n i z at ion (W S O) y l a S o c ie d a d 
I b e r o a m e r i c a n a  d e  E n f e r m e d a d 
Cerebrovascular (SI EC V). Se convierte 
así en la pr i mera y ún ica i nst it ución 
p e r u a n a  e n  a l c a n z a r  e l  e s t á n d a r 
“Advanced Stroke Center”, lo que ref leja 
la calidad de sus ser v icios y tratamientos 
e n  AC V,  c o m p a r a b l e s  a  l a s  m e j o r e s 
clínicas y hospitales a nivel mundial .
 
“ E s t e  r e c o n o c i m i e n t o  n o s  l l e n a  d e 
o r g u l l o ,  y a  q u e  s o m o s  l a  p r i m e ra 
in s t i t u c ión d e l  Pe r ú e n re c ib i r  e s t a 
certificación. Esto garantiza a nuestros 
pacientes la seguridad de ser tratados 
p o r  u n  e q u i p o  d e  p r o f e s i o n a l e s 
altamente capacitados en e l  manejo 
rápido y efectivo de las enfermedades 
cerebrovasculares, lo que popularmente 
se conoce como de r rame s ce rebrale s 
e ictus o infartos cerebrales . Esto nos 
permite contribuir signif icativamente 
a la reducción de secuelas y la tasa de 
mortalidad asociada, consolidándonos 

c o m o  u n  r e f e r e n t e  e n  l a  a t e n c i ó n 
inmediata de e s tos  c a sos” ,  a f i r m a e l 
D r. M a nuel Moq u i l la z a ,  Neu rólogo 
I nter vencion ista y Coord i nador del 
Ser v icio de Neurolog ía de la Clínica 
R icardo Palma .
 
E s t a  a c r e d i t a c i ó n  s e  b a s a  e n  u n a 
evaluación ex haustiva de los estándares 
de atención méd ica , que i ncluyen más 
d e  3 0  c r i t e r i o s  c o m o :  l a  c a p a c i d a d 
d i a g n ó s t i c a  y  t e r a p é u t i c a ,  e l  u s o  d e 
e q u i p o s  d e  a l t a  g a m a  a l  s e r v i c i o  d e l 
c ó d i g o  I c t u s ,  e l  p e r s o n a l  e n t r e n a d o 
en c u idados i ntensivos pa ra pac ientes 
h o s p i t a l i z a d o s  c o n  e n f e r m e d a d 
cerebrovascular, y la implementación de 
u n prog ra ma sól ido de rehabi l itación, 
entre otros. Además, se evalúa la atención 
i nteg ra l  med ia nte i mágenes d ig ita les , 
d e s d e  e l  i n g r e s o  d e l  p a c i e n t e  e n 
emergencia hasta su alta médica . 
 
“Nue stros f lujos de t ratamiento son 
altamente e f ic iente s: cada médico y 
enfer mera conoce su rol y ac túa con 
precisión y rapidez. Sabemos que, en esta 
patología, tiempo es cerebro, y por ello 
es fundamental que los pacientes acudan 
a centros con unidades especializadas 
y  a c re d i t a d a s  p a ra  e l  t ra t a m i e n t o 

d e  l a  e n f e r m e d a d c e re b ro va s c u l a r. 
Este nivel de coordinación, basado en 
f lujogramas utilizados en Europa y los 
centros avanzados más prestigiosos del 
mundo, ha sido clave para obtener este 
importante reconocimiento. Dedicamos 
este logro con orgullo a todos nuestros 
pacientes, especialmente a quienes han 
sobrev iv ido a un ic tu s; e l los son los 
verdaderos héroes”, subraya la Dra. Marla 
G a l l o ,  e s p e c i a l i s t a  e n  N e u r o l o g í a 
Inter vencionista y Coordinadora de la 
Unidad de Ictus de la Clínica R icardo 
Palma . 
 
“ E s t e  r e c o n o c i m i e n t o  m a r c a  u n 
antes y un después en la atención de 
enfermedades cerebrovasculares en el 
Perú y reaf irma el compromiso de la 
Clínica Ricardo Palma con la excelencia 
e n at e nc ión mé dic a y  l a  at e nc ión a 
los procesos y enfermedades de mayor 
comple j idad .  Nue s t ra c l ínica of rece 
atención especializada y rápida las 24 
horas del día para tratar eficazmente 
los accidentes cerebrovasculares , que 
constituyen un grupo de enfermedades 
d e  m u y a l t a  p re va l e n c i a ,  c o n  g ra n 
mortalidad y tasas altas de secuelas. Para 
mejorar los resultados, lo más crítico es 
el tiempo transcurrido entre la aparición 
de los síntomas y el inicio del tratamiento 
cor rec to; por tanto,  e s  f undamental 
la elección del centro adecuado al que 
acudir.  Gracia s a nuestro equipo de 
profesionales altamente capacitados y 
comprometidos, y a nuestros procesos 
totalmente optimizados, logramos hacer 
la di fe renc ia en la v ida de nue s t ros 
p a c i e n t e s” ,  p u n t u a l i z a  e l  D r.  J e s ú s 
Manso, Gerente General de la Clínica 
R icardo Palma . ■
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Centro de fertilidad y reproducción 
asistida - CEFRA

P o s e e mo s e q u i p o s d e ú lt i m a 
g e n e r a c ió n  p a r a  m a x i m i z a r 
l a s  t a s a s  d e  é x i t o  e n  c a d a 
t r a t a m i e n t o .  A s i m i s m o , 

trabajamos con profesionales altamente 
capacitados en Ginecología – Obstetricia 
(especialista en fertilidad y reproducción 
asistida), Obstetras, Biólogos (especialista 
en embriología) con enfoque personalizado 
en cada caso. De la trayectoria exitosa de 
C E F R A , nos c oment a en l a s ig u iente 
entrevista, su Gerente General Dr. Ygor 
Pérez Solf, Gineco-obstetra especialista 
en fertilidad.

¿Dr. Pérez coméntenos brevemente 
en qué año inicia sus activ idades 
CEFR A?
 
La clinica inició sus actividades el 27 de 
noviembre del año 2000, los inicios fueron 
con for ma r u n g r upo de profesiona les 
de l a  sa lud ( g i ne c ólogos – obs tet r a s , 
biólogos y embriólogos especialistas en 
fertilidad), para buscar la causa u origen 
de la infertilidad, para intervenir en mayor 
o menor g r ado en e l  f u nc ion a m iento 
d e l  s i s t e m a  r e p r o d u c t o r  m a s c u l i n o 
y  f e m e n i no ,  y  ay u d a r  a  c o n s e g u i r  l a 
gestación. En CEFR A no solo ofrecemos 
t r at a m iento de fer t i l id ad ,  of re c emos , 
con f ia nza y soluciones persona l izadas 
p a r a  ay u d a r  a  c u m pl i r  e l  s u e ño  m á s 
preciado de una pareja a ser padres.

¿Cuáles son sus principales servicios 
y tecnología?
 
En general, es posible actuar en cualquiera 
de las par tes del proceso reproductivo, 

te c nolog ía av a n z ad a y a la c a l id ad de 
n u e s t r o s  p r o f e s i o n a l e s  e x p e r t o s  e n 
fertilidad y salud reproductiva, ejerciendo 
continuamente docencia e investigación, 
siempre con tratamientos personalizado y 
humano para nuestros pacientes

Nuestra tasa Global de embarazo clínico 
es del 65% de nacimientos es del 51%.

C E F R A  e s  p i o n e r a  e n  e l 
procedimiento CAPA-IV M ¿En qué 
consiste esta revolucionaria técnica?
 
L a  M a d u r a c i ó n  I n  V i t r o  o  I V M  p o r 
su s sig la s en i ng lés ,  es u na téc n ic a de 
Reproducción asist ida que consiste en 
la obtención de los óv ulos en un estadío 
de de s a r rol lo m á s t e m pr a no (óv u lo s 
inmaduros). 
 
Por esa razón, estos óvulos requieren de un 
proceso de maduración en el laboratorio 
(In Vitro), antes de poder ser fecundados 
por los espermatozoides.
 
En los últimos 5 años, la maduración In 
Vitro ha sufrido mejoras sustanciales, lo 
que ha resu ltado en u n i ncremento en 

las probabilidades de embarazo. CEFR A 
es uno de los pocos centros en el mundo 
q ue of re c e e s t a té c n ic a y s e de d ic a a 
i nvest iga r sobre la s mejora s f ut u ra s y 
posiblemente este método sea el futuro de 
la reproducción asistida.

Finalmente ¿Cuáles son sus próximos 
proyectos?
 
C o n t i n u a r  c o n  l a s  i n v e s t i g a c i o n e s 
científicas en el proceso de reproducción 
asistida, tales como I V M las cuales nos 

permitan estar a la vanguardia, continuar 
y mejorar nuestros resultados obtenidos 
en lo largo de nuestra trayectoria, la misma 
que se enc uentra ref lejada en nuestros 
resultados (recién nacidos vivos) también 
conta r con las técn icas de i ntel igencia 
artificial en reproducción asistida. ■

pero las más destacadas son las siguientes:

•  Consultas especializadas.
•  Inducción Ovarica. 
•  Banco de semen.
•  Banco de óv ulos.
•  Banco de embriones.

¿C oméntenos sobre su pr i nc ipa l 
especialidad y tratamientos?
 
La principal especialidad que ofertamos 
es la reproducción asistida a través de los 
siguientes tratamientos:

•  Inseminación artificial (I A).
•  Fecundación in vitro (FI V).
•  M icroinyección intracitoplasmática 

de espermatozoides (ICSI).
•  Donación de óvulos y espermatozoides.
•    P r e s e r v a c i ó n  d e  l a  f e r t i l i d a d 

(c r i o p r e s e r v a c i ó n  d e  ó v u l o s  y 
embriones).

•  CA PA I V M / I V M

Nuestras especialidades son: Ginecología, 
andrología, embriología, endocrinología, 
me d ic i n a fet a l ,  u rolog í a ,  c a rd iolog í a , 
p s i c o l o g í a ,  N u t r i c i ó n ,  h e m a t o l o g í a , 
Oncofertilidad y genética médica. 

¿ E n  q u é  a ñ o  o b t u v i e r o n 
l a  a c r e d i t a c i ó n  d e  l a  R e d 
Latinoamericana de Reproducción 
Asistida (R EDLAR A)?

Cefra, se encuentra acreditado desde el 
año 2011, cumpliendo los estándares y 
normas de la Red Lara que nos ay udan a 
mantener y mejorar la calidad de nuestros 
servicios

¿En sus más de 24 años de trayectoria 
cuales son sus principales logros?
 
Nuestro pr i ncipa l log ro en estos a ños, 
es la tasa alta de embarazos y de recién 
nacidos vivos, más de 6 mil niños, gracias 
a nue s t ros proc e d i m ientos ,  a  nue s t r a 

Dr. Ygor Pérez Solf
Gerente General - Gineco-obstetra 

especialista en fertilidad
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CONOCE NUESTRO COMPROMISO

A medida que nos acercamos al cierre de 2024, queremos compartir nues-
tro compromiso con la salud pública y la protección del medio ambiente. 
En este sentido, les presentamos nuestra solución para la eliminación 
de residuos biocontaminados en nuestra planta de incineración, 
ubicada en Villa el Salvador.

Contamos con el horno de incineración más grande de Sudamérica, el 
cual está equipado con un sistema automatizado para el control de gases 
y partículas tóxicas. Esto nos permite asegurar que el proceso de incineración 
cumpla con las normativas ambientales más exigentes, contribuyendo de 
manera efectiva a la eliminación total de la patogenicidad de los 
residuos, sin generar impacto negativo en el entorno.

¿QUÉ INCLUYE NUESTRO SERVICIO?

Único interlocutor: Flota propia con rampa hidráulica, GPS; 
además de contar con nuestra planta.

Servicio 100% contenerizado: Garantizando la total 
protección y evitando el contacto directo con los residuos.

Certificado de tratamiento térmico: Incluye mención al 
reaprovechamiento energético.

Turnos flexibles: Disponibilidad de servicio en turnos 
diurnos o nocturnos.

Limpieza y desinfección: Realizamos la limpieza de los 
almacenes de residuos del cliente.

Capacitaciones certificadas: Programas de formación 
certificados por Seché.

Actividades de sensibilización ambiental: Eventos en 
fechas conmemorativas al medio ambiente.

Visitas programadas: Recorridos a nuestras plantas de 
tratamiento.

Destrucción notarial: Destrucción segura y documentada 
de medicamentos vencidos.
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Descanso Médico – CITT Digital 
con la Clínica San Judas Tadeo

UNA SOLUCIÓN PRÁCTICA Y CONFIABLE PARA ATENDER TU SALUD

E l  c u i d a d o  d e  l a  s a l u d  e s  u n 
compromiso ineludible, tanto 
p a r a  l o s  t r a b a j a d o r e s  c o m o 
para las empresas que confían 

en su equipo humano. En este contexto, la 
Clínica San Judas Tadeo ha dado un paso 
signif icativo para facil itar el acceso a la 
atención médica y garantizar los derechos 
de los trabajadores. Gracias al convenio 
f i r mado con EsSa lud, a hora es posible 
em it i r el Cer ti f icado de I ncapacidad 
Temporal para el Trabajo (CITT) de 
manera digital, simplificando un proceso 
que antes requería traslados adicionales 
y trámites engorrosos. Este ser v icio está 
disponible para pacientes que se atiendan 
en todas las especial idades de consulta 
externa y en el área de Emergencias, que 
opera las 24 horas del día.
 
¿ Q u é  e s  e l  C I T T  y  p o r  q u é  e s 
importante?
 
El CITT es un documento esencial que 
acredita la incapacidad temporal de un 
t r a b aja dor d e bido a  u n a e n f e r me d a d 

común, accidente, accidente de trabajo, 
en fer med ad profesiona l ,  acc idente de 
tránsito y accidente de trabajo sin SCTR , 
permitiéndole tomar el descanso médico 
q u e  n e c e s i t a  s i n  p r e o c u p a r s e  p o r  s u 
e s t a b i l i d a d  l a b o r a l .  E s t e  c e r t i f i c a d o 
no solo protege a l empleado, si no que 
t a m b i é n  p r o m u e v e  u n a  c u l t u r a  d e 
bienestar dentro de las organizaciones, 
reduciendo el riesgo de complicaciones 
f ut u ra s por no t rat a r u na cond ic ión a 
tiempo.
 
Simplificando la recuperación
 
A ntes , los pac ientes que requer ía n u n 
CITT debían acudir a un establecimiento 
de EsSalud para obtener este documento, 
u n  p r o c e s o  q u e  p o d í a  p r o l o n g a r s e 
i n ne c e s a r i a ment e .  A hor a ,  q u iene s s e 
atiendan en la Clínica San Judas Tadeo 
pod rá n obtener s u c er t i f ic ado d ig it a l 
d i rec ta mente t ras su consu lta méd ica , 
ev itando desplazamientos adicionales y 
agi l izando el inicio de su descanso. En 
el á rea de Emergencias , d ispon ible las 

2 4 hora s ,  se puede em it i r el  C I T T en 
sit uaciones de emergencia o u rgencia , 
garantizando que ningún paciente quede 
d e s a t e n d i d o .  E s t o  e s  e s p e c i a l m e n t e 
relevante para quienes enfrentan lesiones 
o enfermedades súbitas que comprometen 
su capacidad de trabajar.
 
¿Cómo acceder al servicio?
 
Cualquier trabajador de una empresa que 
necesite atención médica y cumpla con el 
requisito de estar registrado y activo en 
EsSalud, podrá solicitar el CITT durante 
su consu lta méd ica en la espec ia l idad 
que requ iera ser atend ido, prev io pago 
de la consu lta como pa r t ic u la r, EPS u 
otro seg uro.
 
L a c l í n ic a Sa n Jud a s Tade o br i nd a el 
ser v ic io en m á s de 4 0 e s pe c i a l id ade s 
médicas, entre el las:

•  Medicina Interna.
•  Ginecología.
•  Traumatología.

•  Oftalmología
•  Gastroenterología
•  Otorrinolaringología
•  Oftalmología
•  Neumología, entre otras especialidades.

B e n e f i c i o s  d e  o b t e n e r  e l  C I T T 
digital directamente en la clínica
 
Opta r por atenderse en la Cl í n ica Sa n 
Judas Tadeo para obtener el CITT digital 
trae consigo múltiples ventajas que van 
más al lá de la simplif icación del trámite. 
Este ser v icio no solo ahorra tiempo, sino 
que ta mbién mejora la ex per iencia del 
paciente, priorizando su bienestar f ísico 
y emocional.

1.	 A horro de tiempo y esf uerzo: Los 
pacientes ya no necesitan trasladarse a 
un establecimiento de EsSalud, lo que 
reduce signif icativamente el tiempo 
dedicado a gestiones administrativas.
E sto es espec ia l mente benef ic ioso 
para personas con movilidad limitada 
o con condiciones que dif icultan el 
desplazamiento.

2 .	 A t e n c i ó n  p e r s o n a l i z a d a  y  d e 
calidad: A l realizar el trámite en la 
Clínica San Judas Tadeo, los pacientes 
r e c i b e n a t e nc ió n e n u n a m bie nt e 

e s p e c i a l i z a d o ,  c o n  p r o f e s i o n a l e s 
c a p a c i t a d o s  y  u n  e n f o q u e 
h u m a n o .  C a d a  c a s o  e s  e v a l u a d o 
c u idadosa mente, ga ra ntiza ndo que 
e l  c er t i f ic ado ref leje l a  verd ader a 
necesidad médica.

3.	 R a p i d e z  e n  l a  e m i s i ó n  d e l 
c e r t i f i c a d o :  L a  i n t e g r a c i ó n  d e l 
sistema digital con EsSalud permite 
que el CITT sea emitido de manera 
i n med iata t ras la consu lta méd ica . 
Esto asegura que los pacientes puedan 
i n i c i a r  s u  d e s c a n s o  s i n  d e m o r a s , 
e n f o c á n d o s e  e n  s u  r e c u p e r a c i ó n 
desde el primer momento.

4.	 R e d u c c i ó n  d e l  e s t r é s  y 
p r e o c u p a c i o n e s :  G e s t i o n a r  u n 
t r á m it e e n u n lu g a r  q ue c om bi n a 
atenc ión mé d ic a y ad m i n i s t r at i v a 
e l i m i n a  l a  a n s i e d a d  q u e  p u e d e 
genera r l id ia r con la rgos procesos 
en mú lt iples luga res . E ste en foque 
integral hace que la ex periencia sea 
más f luida y menos agotadora.

E n re s u men , obtener el  C I T T d ig it a l 
en la Cl í n ica Sa n Judas Tadeo no solo 
es más prác t ico, si no que si mpl i f ica el 
t r á m ite ad m i n i s t r at i vo a nte E s Sa lud . 
Además, coloca al paciente en el centro 

del proceso, a seg u ra ndo u na atención 
oportuna, cálida y eficiente. Este beneficio 
subraya la importancia de cuidar la salud 
si n c ompl ic ac ione s ,  per m it iendo q ue 
l a s per sona s se conc ent ren en lo m á s 
importante: su recuperación.
 
Un llamado al cuidado integral de 
la salud
 
E l  c o n v e n i o  n o  s o l o  r e p r e s e n t a  u n a 
me jor a a d m i n i s t r a t i v a ,  s i no t a m bié n 
u n a  i n v i t a c i ó n  a  r e f l e x i o n a r  s o b r e 
l a  i m p o r t a nc i a  d e pr io r i z a r  l a  s a l u d . 
M u c h a s  v e c e s ,  l o s  t r a b a j a d o r e s 
postergan atenderse por temor a perder 
s u  e m p l e o  o  p o r  l a s  c o m p l i c a c i o n e s 
d e  g e s t i o n a r  u n  c e r t i f i c a d o  m é d i c o . 
Sin emba rgo, desc u ida r la sa lud puede 
tener consecuencias graves tanto para la 
persona como para su entorno famil iar 
y laboral .
 
L a Cl í n ic a Sa n Jud a s Tade o re a f i r m a 
s u  c o m p r o m i s o  c o n  e l  b i e n e s t a r  d e 
s u s pac iente s .  E s te nue vo ser v ic io de 
CITT Digital es solo una muestra más 
de su m isión: brindar atención méd ica 
de cal idad, accesible y a l ineada con las 
necesidades reales de la comunidad. ■

Dr. Javier Matos Morales 
Director Médico – Clínica San Judas Tadeo
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CIERRE DE AÑO:

Avances, reconocimientos y nuevas iniciativas 
en el camino de la innovación médica

E s t e  2 0 2 4 h a s id o u n a ño d e 
grandes logros, avances y nuevas 
op or t u n id a de s pa r a nue s t r a 
i n s t i t u c i ó n ,  c o n s o l i d a n d o 

nuestro comprom iso con la excelencia 
médica y el bienestar de nuestros pacientes. 
A lo la rgo de estos meses , hemos sido 
testigos de momentos clave que ref lejan 
nue s t r a  v i s ión de s e g u i r  c re c ie ndo y 
transfor mando la med icina oncológ ica 
en el país.
 
F o r t a l e c i e n d o  l a  F o r m a c i ó n 
Médica: Preceptorship en Cáncer 
Ginecológico, de Mama y Pulmón
 
Uno de los hitos más destacados ha sido la 
exitosa implementación de los programas 
de Preceptorship en cáncer ginecológico, 
de mama y pulmón, con la participación 
activa de residentes y médicos de diversos 
hospitales de Lima. Estos encuentros, que 

fomentan el intercambio de conocimientos 
y e x per ienc ia s med ia nte el est ud io de 
casos cl ínicos, han sido f undamentales 
para for ta lecer la for mación de nuevos 
profesionales y mejorar las estrategias de 
diagnóstico y tratamiento. 

I n n o v a c i ó n  e n  T e c n o l o g í a : 
L a n z a m i e n t o  d e l  S e r v i c i o  d e 
Tomografía
 
Este año también marcó un importante 
paso hacia la innovación tecnológica en 
nuestra institución con el lanzamiento de 
un tomógrafo Siemens Somatom go.Sim. 
Esta adquisición no solo mejora la calidad 
y precisión en los diagnósticos, sino que 
también amplía nuestra capacidad para 
atender a un mayor número de pacientes 
con un equ ipo más ef iciente. Con esta 
tecnología, buscamos seg uir ofreciendo 
un ser v icio de diag nóstico más rápido, 
certero y seguro.
 
Liderazgo Médico: Dr. A lejandro 
Figueroa, Nuevo Director Médico
 
Otro acontecimiento trascendental f ue 
e l  n o m b r a m i e n t o  d e l  D r.  A l e j a n d r o 

Fig ueroa como nuevo director médico. 
Su vasta trayectoria y compromiso con la 
excelencia médica y la gestión hospitalaria 
nos br i nd a n l a c on f i a n z a de q ue e s te 
nuevo l iderazgo t raerá consigo nuevos 
desafíos y oportunidades de mejora para 
nuest ra i nst it ución . Bajo su d i rección, 
t rabaja remos en la i mplementación de 
nuevas políticas, programas de formación 
c o n t i n u a  y  e s t r a t e g i a s  p a r a  s e g u i r 
elevando el nivel de atención y la calidad 
de los servicios que ofrecemos a nuestros 
pacientes.
 
R e c o n o c i m i e n t o  a l  T r a b a j o 
e n  E q u i p o :  P r e m i o  E s p i r a l  d e 
Innovación a Radioterapia
F i n a l m e n t e ,  n o s  l l e n a  d e  o r g u l l o  y 
satisfacción compartir que el equipo de 
Radioterapia ha sido galardonado con el 
Premio Espiral de Innovación otorgado 

por MiBanco y Credicorp, con el proyecto 
de Humanización Pediátrica de Pacientes 
Oncológ icos (H U PEO). Gracias a esta 
iniciativa, se logró disminuir la sedación 
de niños en un 90% con respecto al total 
de sesiones. Este reconocimiento destaca 
la labor conju nta y no solo el esf uerzo 
con st a nte por of recer u n t rat a m iento 
de excelencia, sino, la preocupación que 
existe para que nuestros pacientes tengan 
todas las comodidades para llevar a cabo 
sus terapias.

Mirando al Futuro
 
Con estos log ros y ava nces , cer ra mos 
u n a ño l leno de é x itos y aprend i z aje , 
pero ta mbién con la m i rada puesta en 
lo s  nue vo s re to s q ue e l  próx i mo a ño 
t r aer á .  C ont i nu a mo s t r a z a ndo met a s 
de c re c i m iento,  i n nov ac ión y c a l id ad 
en la atención médica, buscando seg uir 
me jor a ndo l a  s a lu d y  e l  bie ne s t a r  de 
nuestra comunidad. En A liada, estamos 
comprometidos como una gran familia. ■

Dr. Alejandro Figueroa 
Director Médico
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L a Oftalmología es la especialidad 
médica que tiene como misión 
el diagnóstico y manejo de las 
patologías oculares, abarcando 

también la prevención de las enfermedades 
del ojo; y es por el lo que en el presenta 
artículo trataremos acerca de las causas 
más frecuentes de consulta de nuestros 
pacientes en oftalmología. En ese contexto, 
tenemos que una de las principales causas 
de mala visión en el mundo lo constituyen 
los defectos refractivos como son: Miopía, 
H iper met ropía y A st ig mat ismo. E st a s 
cond iciones si no se corrigen a t iempo 
(id e a l me nt e d e s d e lo s  3  a  5  a ño s  d e 
edad) pueden originar la ambliopía u ojo 
perezoso lo cual no tiene tratamiento en 
niños mayores de 8 años. En cambio, si 
los niños usan anteojos oportunamente se 
podrán operar luego entre los 18 a 40 años 
con láser excimer y láser de femtosegundo 
t a l l a n d o  l a  c ó r n e a  y  c o r r i g i e n d o  d e 
e s t a m a ner a lo s  de f e c to s re f r ac t i vo s , 
permitiendo a las personas ver bien sin la 
necesidad de usar anteojos. 

De otro lado, a partir de los 40 años, todas 
las personas empiezan a tener dificultad 
para ver de cerca, a este problema se le 
conoce como presbicia, que se considera 
nor ma l porque es pa r te de u n proceso 
biológico y se resuelve usando anteojos, 
lentes de contacto o tal lando la córnea 
con E xc i mer lá ser y femtoseg u ndo. Si 
la persona padece de presbicia y t iene 
má s de 45 a ños ,  con o si n c at a rat a se 
pueden operar con láser de femtosegundo 
y u lt r a s on ido e i mpl a nt a r s e u n lent e 
i nt r a o c u l a r  d e  a l t a  t e c n o l o g í a ,  t a l e s 
como: Lente Trifocal, Lente Pentafocal 
o lentes de visión extendida. Los defectos 
ref ractivos obl igan a muchos pacientes 
jóvenes a usar anteojos, estos problemas 
de visión se presentan desde el nacimiento 
y afectan tanto a niños como adultos. Sin 
emba rgo,  a hor a e x i sten her r a m ient a s 
tecnológ icas innovadoras para rever t ir 
e l  d a ño pro d u c id o e n  nu e s t ro s  oj o s . 
L os defec tos ref rac t ivos se d iv iden en 
2 principa les t ipos: Defectos en Visión 
Lejana, tales como Miopía, Astigmatismo 
e Hipermetropía. Y por otro lado tenemos 
los Defectos en Visión Cercana: Presbicia 

(que afecta a los pacientes pasados los 40 
años). Muchas personas, ya sea por el tema 
estético o porque presentan dificultad para 
ver con claridad, optan por la cirugía para 
dejar de utilizar anteojos. Esta cirugía se 
puede realizar desde los 18 años en ciertos 
pacientes, hasta edades avanzadas. Este 
procedimiento quirúrgico realizado por 
cir ujanos especial istas se puede div idir 
en 2 categorías:

•  Cirugía Refractiva Láser: Mediante 
un láser especial se realiza un tallado 
del defecto del paciente en su propia 
cór nea, que es la pa r te más ex ter na 
del ojo. Tiene la ventaja de ser u na 
cir ugía de muy rápida recuperación, 
per m it iendo que el pac iente pueda 
volver rápidamente a sus actividades 
del día a día. 

•   C i r u g í a  Fa c o r e f r a c t i v a :  A  p a r t i r 
de los 4 0 a ños apa rece u n proceso 
natural que se llama presbicia, donde 
ya el paciente tiene dificultad para la 
v isión cerca na , la c ua l se considera 
dentro de los 30cm de distancia a los 
ojos. En estos casos la cirugía laser no 
es tan eficaz y es necesario el implante 
de lentes intraoculares multifocales de 
uso permanente. Estos lentes t ienen 
la facultad de mejorar la visión tanto 
cercana, intermedia y lejana. 

 
Evaluación Of talmológica: Para operar 
a nuestros pacientes les realizamos una 
evaluación preoperatoria. Es así que los 
pacientes motivados de dejar sus anteojos, 
deben ser examinados ex haustivamente 
desde la primera consulta oftalmológica, 

para determinar que el ner vio óptico, la 
retina, la mácula y la superficie coronal 
deben estar en perfectas condiciones para 
que los resu ltados sea n los esperados . 
A dem á s se debe e v a lu a r l a  ne c e sid ad 
v i s u a l  de c ad a pac iente ,  c onver sa ndo 
sobre su ac t iv idad se deter m i na rá qué 
visión necesita (lejos, intermedio o cerca) 
según su actividad diaria; si hay trabajo 
nocturno, etc. Con esta información, el 
méd ico of ta l mólogo deter m i na el t ipo 
de lente i nt raoc u la r de a lta tecnolog ía 
q u e  l e  c o r r e s p o n d e  a  c a d a  p a c i e nt e . 
De pend iendo t a mbién de l a  e d ad de l 
paciente, se propone el t ipo de ci r ug ía 
ideal y se realizan exámenes especiales. 
En el caso de la cirugía de tipo láser es para 
comprobar si la córnea (estructura donde 
se realiza la cirugía) no tenga ningún tipo 
de en fer med ad oc u lt a y que tenga u n 
grosor adecuado, pues al tallar la córnea 
en la cirugía se puede adelgazar mucho 
y producir otro tipo de problemas. En el 
caso de los lentes intraoculares, hay que 
ver el estado de la córnea y ver si hay el 
espacio suficiente para poder implantar 
estos lentes.
 
Ci r u g í a  c on t e c nolo g í a  de pu nt a :  L a 
c i r u g í a  c o n s i s t e  e n  u t i l i z a r  l á s e r  d e 
femtoseg undo (equipo especia l de a lta 
te c nolog ía) pa ra hac er l a s i nc i sione s , 
c a p s u l o r e x i s  y  f a c o f r a g m e n t a c i ó n . 
Posteriormente, con la uti l ización de la 
facoemu lsi f icación se ex t rae todos los 
restos de cristalino opaco o transparente. 
Fina l mente se implanta en la bolsa del 
cristalino l impio el lente intraocular de 
alta tecnología que permanecerá en el ojo 
toda la v ida, quedando el paciente con 

una v isión lejana, intermedia y cercana 
que le permitirá hacer su vida normal sin 
anteojos, 

S e g ú n  l a  O M S ,  e l  5 8 %  d e  l o s  c a s o s 
de c e g uera en el  Per ú e s c au sado por 
c at a rat a s ,  13% por g l aucom a , 11% por 
problema s de ret i na especia l mente en 
pacientes d iabét icos . L a ceg uera en el 
Perú afecta a más de 200,000 personas, 
con unos 40,000 casos nuevos cada año 
aproximadamente. El otro gran problema 
que se debe resolver es la deficiencia visual 
de nuestros escolares, de los 6 millones de 
escolares que tenemos, los padres de 1.2 
mil lones no saben que sus hijos no ven 
bien, por tanto, su rendimiento académico 
es deficiente y alrededor del 20% de ellos 
son se g u r a mente h a st a de saprobados 
por e stos problema s .  A d ic iona l mente 
a  lo  a nt e r ior,  a l re d e dor d e l  9 % d e l a 
población en el Perú son mayores de 60 
años y son precisamente quienes sufren 
del problema nú mero u no de ceg uera 
reversible, hablamos de la catarata. Más de 
un millón y medio de personas en el Perú 
sufren de este tipo de ceg uera, que con 
una cirugía que dura aprox imadamente 
10 m i nutos y se soluc iona y se olv id a 
para siempre de la ceg uera por catarata 
Cl í n ic a L a Lu z c uent a con u n a mpl io 
s t a f f  d e  m é d i c o s  s u b  e s p e c i a l i s t a s  y 
tecnología de punta en las salas de cirugía 
o f t a l m o l ó g i c a  p a r a  l u c h a r  c o n t r a  l a 
ceg uera . Por el lo queremos menciona r 
las sub especialidades oftalmológicas que 
tenemos

•Oc uloplastía  (Ci r ug ía oc u loplást ica , 
cirugía plástica ocular o cirugía plástica 
órbito- facial) es la parte de la oftalmología 
que se ocupa de las estructuras faciales 
p e r i o c u l a r e s  (p á r p a d o s ,  ó r b i t a  y  v í a 
lagrimal) e incluye una gran variedad de 
procedimientos quir úrgicos que tratan 
las afecciones de estas estructuras, como 
malposiciones de los párpados (entropión 
y ectropión), blefaritis (inf lamación del 
párpado), pérdida de elasticidad de la piel 
que rodea los ojos o tumores palpebrales. 

•   O f t a l m o - P e d i á t r í a :  a t e n c i ó n 
e s p e c i a l i z a d a  p a r a  e n f e r m e d a d e s 
oculares en menores de 16 años.

 
•   Retina: esta sub especialidad se enfoca 

en la capa más interna del globo ocular. 
La retina tiene por misión transformar 
la luz que recibe, en un impulso nervioso 
que viaja hasta el cerebro a través del 
ner v io óptico, y a l l í se conv ier te en 
las imágenes que percibimos. La luz 
l lega a través de la córnea, cruzando 
la pupila y el cristalino hasta que llega 
a la retina. Es necesario que todas las 
estructuras estén sanas para gozar de 
una buena visión.

•   Glaucoma: Esta sub especialidad trata 
la enfermedad del ojo que roba la visión 
de manera gradual. Por lo general no 
presenta sí ntoma s y puede resu lta r 
en la pérdida de la v isión de manera 
repentina.

•   C ó r n e a ,  C a t a r a t a  y  C i r u g í a 
Refractiva:Esta sub especial idad se 
en foca en la pa r te a nter ior del ojo: 
La cór nea es una estr uct ura del ojo 
que permite el paso de la luz desde el 
exterior al interior del ojo y protege el 
iris y el cristalino. Posee propiedades 
ópticas de refracción y para garantizar 
su función debe ser transparente y es 
necesario que mantenga una curvatura 
adecuada.

•   O p t o m e t r í a ,  e s t a  a c t i v i d a d  e s 
desarrollada por optometristas, tiene 
la triple vertiente de prevenir, detectar 
y solucionar problemas v isuales. Por 
ejemplo la Baja Vi sión , que e s u na 
patolog í a q ue re duc e l a  c apac id ad 
v i s u a l  d e l  pa c ie nt e .  Por  me d io d e 
tratamientos especializados podemos 
detener o ra lentizar la pérdida de la 
visión y ay udarlo a mejorar su calidad 
de vida.

Podemos deci r que en Cl í n ica La Luz , 
además de contar con los equ ipos más 
avanzados en exámenes especiales, todos 
nuestros médicos sub especialistas están 
capacitados dentro y f uera del país para 
u s a r a de c u a d a mente e s t a te c nolo g í a . 
L o s  p r o c e d i m i e n t o s  q u e  r e a l i z a m o s 
son: OCT (Tomog ra f ía de Coherencia 
Ó pt ic a)  (N e r v io Ó pt ic o y  s e g me nt o 
a nter ior), E cobiomet r ía ,  M ic roscopía , 
C a mpo Vi s u a l ,  Paq u i met r ía C or ne a l , 
Topog raf ía (Equipo Ga li lei), Ecog raf ia 
Ocular Scan Bilateral, Curva de Presión, 
Test de Sch i r mer, Test de Ibopa m i na , 
G o n i o s c o p i a ,  A n g i o f l u r o s c e i n a 
Grá f ica (A FG), Reti nog ra f ía (A FG si n 
Contraste), Biomicroscopia Ultrasonica 
(U BM). También se realizan diferentes 
p r o c e d i m i e n t o s  e s p e c i a l e s ,  t a l e s 
c o m o :  C a p s u l o t o m í a  ( Ya g  L á s e r  – 
LIO) (Limpieza de Lente Intraocu lar), 
I r id o t om í a (Ya g  L á s e r)  (G l a u c om a), 
Panfotocoag ulación (Laser A rgón) – R , 
TLS, Láser Micropulsado IR IDEX IQ 577 
(Retina y Glaucoma) 

La sala de operaciones oftalmológica de 
Clínica La Luz cuenta con equipos de alta 
tecnología como: 

•   C e n t u r i ó n  +  F e m t o s e g u n d o 
Z 8 :  S e  u t i l i z a  p a r a  r e a l i z a r 
Facoemu lsi f icaciones de Cata rata y 
Facoemulsificación Láser de Catarata. 

•   C o n s t e l l a t i o n :  S e  u t i l i z a  p a r a 
re a l i z a r:  v it re x tom í a s Pos ter iore s , 

CLÍNICA LA LUZ a la vanguardia de la 
tecnología oftalmológica al alcance 

de sus pacientes

simples y complejas. Además de Faco 
Vit rec tom ías Poster iores, si mples y 
complejas. 

•  Cyclo G 6 :  S e ut i l i z a pa r a re a l i z a r 
l o s  s i g u i e n t e s  p r o c e d i m i e n t o s 
of t a l mológ icos: L á ser Mu lt ipu l sos 
MP3 y Láser Destructivo GPROBE.

•   S c h w i n d  A m a r i s :  S e  u t i l i z a  p a r a 
rea l iza r las Ci r ug ías Ref rac t ivas de 
Lasik y Femtolasik. 

Podemos encont ra r a los especia l istas 
y la tecnología de punta en las 7 sedes a 
nivel nacional de Clínica La Luz. Somos 
expertos en el ser vicio de Oftalmología 
en Lima, Podemos afirmar que tenemos 
la combinación per fecta , profesiona les 
con a mpl ia e x per iencia , tec nolog ía de 
vang uard ia, y nuestras tari fas son muy 
accesibles. Esta mos en la capacidad de 
brindar solución a los problemas oculares 
d e  d i v e r s a  í nd o l e .  N u e s t r a  v o c a c i ó n 
consiste en mejora r la ca l idad de v ida 
con tratamientos que permitan disfrutar 
de una salud y estética ocular óptimas. 
¡F i n a l m e nt e ,  p o ne mo s t o d o lo q u e 
he mo s de s c r ito aq u í ,  a  d i s p o sic ión 
de nuestros pacientes con verdadero 
afecto y comprometidos con mejorar 
su salud…!!! ■

Dr. Fermín Silva Cayatopa
Oftalmólogo Sub Especialista en Catarata, 

Segmento Anterior y Cirugía Refractiva
Fundador de Clínica La Luz
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¿Sabías que la industria de la salud 
puede ser un agente de cambio 
significativo en la lucha contra el 
cambio climático? ¡Así es!, los 
hospitales y clínicas, al ser grandes 
consumidores de recursos, tienen
una oportunidad única de liderar la 
transición hacia prácticas más sostenibles.

La salud y el planeta, una misma
ecuación: La sostenibilidad ya no es una
opción, sino una necesidad imperante. 
Cada vez más, las instituciones de salud 
están comprendiendo que cuidar del 
planeta es esencial para garantizar un futuro 
saludable para todos. Reducir la huella de 
carbono, optimizar el consumo de agua y 
energía y gestionar de manera responsable 
los residuos son solo algunos de los desafíos
que enfrentan.

¿Pero cuáles son las dificultades? 
La implementación de prácticas sostenibles
en el sector salud puede encontrarse con 
obstáculos como:
· Costos iniciales: Invertir en tecnologías y 
materiales sostenibles puede requerir una 
mayor inversión
· Complejidad de los procesos: 
Los hospitales son sistemas complejos 
con múltiples actores y procesos, 
lo que dificulta la coordinación 
de iniciativas sostenibles.
· Falta de información y conciencia: 
A menudo, existe una falta de 
conocimiento sobre las opciones 
disponibles y los beneficios de adoptar 
prácticas sostenibles
· Parte de la solución está en los hilos: 
Uniformes sostenibles para un futuro mejor
Una de las áreas donde los hospitales 
pueden marcar una diferencia significativa
 es en la elección de sus uniformes. 
Los uniformes sostenibles son 
confeccionados con insumos reciclados 
y procesos de producción respetuosos 
con el medioambiente.

CONTÁCTANOS PARA RECIBIR UNA 
ASESORÍA TEXTIL PERSONALIZADA

uniformelafayette.com

VISTE LA SOSTENIBILIDAD:
UNIFORMES MÉDICOS QUE TRANSFORMAN EL SECTOR SALUD

¿Qué beneficios aportan los uniformes 
sostenibles?

· Reducción del impacto ambiental: 
Al utilizar materiales reciclados, se disminuye 
la demanda de recursos naturales y se reduce 
la generación de residuos.

· Mayor durabilidad: Los uniformes sostenibles 
suelen ser más resistentes y duraderos, lo que
reduce la necesidad de reemplazos frecuentes.

· Mejora de la imagen corporativa: Demostrar un 
compromiso con la sostenibilidad puede fortalecer 
la reputación de una institución de salud.

Lafayette: Tejiendo un futuro más sostenible
Lafayette se ha convertido en un referente en la 
producción de textiles sostenibles para el sector 
salud. Gracias a su amplia experiencia y 
conocimiento del mercado, la empresa ofrece 
soluciones a la medida, que permite a los 
hospitales y clínicas reducir su impacto ambiental.

¿Cómo lo hace Lafayette?

· Fibra sostenible: Lafayette cuenta con la fibra 
más importante: la sostenible. A través de 
materias primas de origen reciclado, la compañía 
ayuda a las empresas a cumplir sus objetivos de 
sostenibilidad.
· Transformación de botellas PET: Con su portafolio de
textiles de poliéster reciclado, Lafayette elabora su 
propio hilo reciclado a partir de botellas PET, para ser
transformado en uniformes sostenibles, resistentes y 
duraderos. Con cada prenda, estás transformando 
aproximadamente 20 botellas PET, en un uniforme 
sostenible
· Certificaciones: Los hilos reciclados de Lafayette 
cuentan con las certificaciones GRS y RCS, 
garantizando su contenido reciclado y fabricación bajo 
estrictos controles ambientales y adecuadas prácticas 
sociales.
· Impacto positivo: Gracias a Lafayette, confeccionistas 
promueven el reciclaje de botellas PET, instituciones 
visibilizan acciones sostenibles y personas aportan a la 
sostenibilidad del planeta al vestir uniformes con 
fibras recicladas.

 ¡Únete al cambio! Lafayette, inteligencia textil que cuida al planeta. Uniformes que te cuidan a ti y al medioambiente.

CONTÁCTANOS PARA RECIBIR UNA 
ASESORÍA TEXTIL PERSONALIZADA

uniformelafayette.com

Descubre nuestros
textiles avanzados:

SOSTENIBILIDAD
Y SALUD VAN DE
LA MANO

PROTECCIÓN SOLAR

SOSTENIBLE HILOS RECICLADOS
Textil elaborado con chip de poliéster reciclado
a partir de botellas PET. Contribuye con la 
reducción del consumo de agua y energía. 

ANTIFLUIDO
Esta tecnología se logra a través de una película 
invisible que recubre el tejido para evitar la 
absorción de líquidos a base de agua.

ELASTICIDAD STRETCH
Permite la elongación y recuperación del textil 
para brindar más libertad de movimiento.

La construcción del textil actúa como un genuino 
escudo protector contra los rayos UV.
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UNILABS UN

E n  l a  m e d i c i n a  m o d e r n a ,  l a 
p e r s o n a l i z a c i ó n  d e  l o s 
tratamientos es una prioridad 
c rec iente . En el c a mpo de la 

oncología, los avances en la genética han 
transformado cómo se diagnostica, trata 
y prev iene el cá ncer. Una her ra m ienta 
cr ucia l en esta t ra nsfor mación son los 
pa ne le s  ge né t ic o s ,  q ue p e r m it e n u n a 
evaluación detal lada de las mutaciones 
g e n é t i c a s  r e l a c i o n a d a s  c o n  e s t a 
enfermedad. Para las cl ínicas, integrar el 
uso de paneles genéticos no solo mejora 
los resultados clínicos, sino que también
optimiza la gestión de recursos y fortalece 
la relación con los pacientes.

L a ba se c ient í f ic a de los pa neles 
genéticos
 
Los paneles genéticos son pr uebas que 
analizan múltiples genes simultáneamente 
para identificar variaciones genéticas que 
pueden aumentar el riesgo de desarrollar 
c ier tos t ipos de c á ncer.  E stos pa neles 
p u e d e n  i n c l u i r  g e n e s  a m p l i a m e n t e 
e s t u d i a d o s ,  c o m o  B RC A 1  y  B RC A 2 
asociados con cáncer de mama y ovario, 
o mutaciones menos conocidas, como las 
relacionadas con el síndrome de Ly nch, 

que predispone a cáncer colorrectal . El 
objet i vo e s ident i f ic a r si  u na per sona 
porta mutaciones heredadas o somáticas 
que pueden inf luir en la aparición de la 
enfermedad, su agresividad o la respuesta 
a  d e t e r m i n a d o s  t r a t a m i e n t o s .  E s t e 
enfoque perm ite una precisión que era 
inimaginable hace apenas dos décadas.

E l i mpac to en la prevenc ión y el 
diagnóstico temprano
 
Uno de los benef icios má s destacados 
de los paneles genéticos es su capacidad 
p a r a  i d e nt i f i c a r  a  p a c i e nt e s  c o n  a l t o 
r ie sgo de de sa r rol l a r  c á nc er a nte s de 
que los sí ntoma s sea n ev identes . E sto 
p e r m i t e  a  l a s  c l í n i c a s  i m p l e m e n t a r 
e s t r a t e g i a s  d e  v i g i l a n c i a  i n t e n s i v a  y 
medidas preventivas, como:

•  Cirugías profilácticas: En pacientes 
c o n  m u t a c i o n e s  e n  B R C A 1 
o  B R C A 2 ,  p o r  e j e m p l o ,  p u e d e n 
r e c o m e n d a r s e  m a s t e c t o m í a s  o 
sa lpingooforectom ías para reducir 
drásticamente el riesgo.

•    Q u i m i o p r e v e n c i ó n :  E l  u s o  d e 
medicamentos como el tamox ifeno 

puede ser más efectivo si se identifica 
u n a  p r e d i s p o s i c i ó n  g e n é t i c a 
específ ica.

•    S e g u i m i e n t o  p e r s o n a l i z a d o : 
L o s  p a c i e n t e s  c o n  a l t o  r i e s g o 
pueden benef iciarse de prog ramas 
d e  t a m i z a j e  m á s  f r e c u e n t e s  y 
e s p e c í f i c o s ,  c o m o  r e s o n a n c i a s 
magnéticas en lugar de mamografías 
convencionales.

 
E n  e l  á m b i t o  d e  l a  g e s t i ó n  c l í n i c a , 
e s t o  s i g n i f i c a  u n  m e n o r  n ú m e r o  d e 
diagnósticos en etapas avanzadas, lo que 
reduce los costos asociados a tratamientos 
agresivos y mejora significativamente las 
tasas de super v ivencia.
 
Per sona l i z ac ión del t rat a m iento 
oncológico
 
E n  e l  t r a t a m i e n t o  d e l  c á n c e r ,  l o s 
pa neles genét icos ay uda n a ident i f ica r 
biom a rc a d o r e s  q u e p u e d e n g u i a r  l a s 
decisiones terapéuticas. Por ejemplo:

•    Medicina de precisión: Mutaciones 
específicas pueden indicar la eficacia 
de tratamientos dirigidos, como los 

La Importancia de los Paneles Genéticos 
para el Cáncer en la Gestión Clínica

in h ibidores de PA R P en pacientes 
con mutaciones en BRCA .

•     Evitar tratamientos innecesarios: 
S a b e r  q u e  u n  p a c i e n t e  n o  t i e n e 
cier ta s mutaciones ay uda a ev ita r 
qu i m ioterapia s o i n mu noterapia s 
que probablemente serían ineficaces, 
reduc iendo efec tos sec u nda r ios y 
costos.

•    Diseño de estrategias combinadas: 
L os re s u lt ados genét ic os pue den 
orientar la combinación de terapias 
m á s efe c t i v a s ,  como rad ioterapia 
junto con inmunoterapia.

Esta personalización es un diferenciador 
c omp et it i vo pa r a l a s  c l í n ic a s ,  y a q ue 
posiciona al centro como un referente en 
innovación y calidad asistencial .

Implicaciones éticas y emocionales
 
E l  u s o d e pa ne l e s  ge né t ic o s t a m bié n 
p l a n t e a  d e s a f í o s  é t i c o s .  I n f o r m a r  a 
los pac iente s sobre s u pre d i sposic ión 
genética a l cáncer requiere habil idades 
de comunicación sensibles y éticas. Los 
profe siona le s deben e st a r prepa rados 
para manejar:

1 .   A n s i e d a d  y  e s t r é s  e m o c i o n a l : 
A l g u n o s  p a c i e n t e s  p u e d e n 
ex perimentar ang ustia al descubrir 
q u e  t i e n e n  u n a  p r e d i s p o s i c i ó n 
genética al cáncer.

2 .   D e c i s i o n e s  c o m p l e j a s :  E l e g i r 
c i r u g í a s  p r o f i l á c t i c a s  u  o t r a s 
intervenciones basadas en resultados 
genéticos puede ser abrumador.

3 .   P r i v a c i d a d  y  d i s c r i m i n a c i ó n : 
L a s  c l í n i c a s  d e b e n  i m p l e m e nt a r 
protocolos estr ictos pa ra proteger 
los datos genét icos y ev ita r el uso 
indebido por parte de aseguradoras o 
empleadores. Contar con un equipo 
de consejeros genéticos y psicólogos 
especializados en la cl ínica es clave 
para abordar estas implicaciones de 
manera integral .

R e t o s  e n  l a  i m p l e m e n t a c i ó n  d e 
paneles genéticos en clínicas
 
A d o p t a r  e s t a s  t e c n o l o g í a s  r e q u i e r e 
i n v e r s i o n e s  e n  i n f r a e s t r u c t u r a , 
capacitación y act ua l ización constante 

del personal cl ínico. Entre los retos más 
comunes están:

•    Costo inicial: Los paneles genéticos 
pueden ser costosos, tanto para las 
clínicas como para los pacientes. Sin 
embargo, los avances tecnológ icos 
h a n re d u c ido s i g n i f ic a t i v a me nt e 
estos costos en los últimos años.

•   I n t e r o p e r a b i l i d a d  d e  d a t o s : 
L o s  r e s u l t a d o s  g e n é t i c o s  d e b e n 
i n t e g r a r s e  c o n  o t r o s  s i s t e m a s 
clínicos para garantizar una atención 
coordinada.

 
•    C a p a c i t a c i ó n  p r o f e s i o n a l :  L o s 

m é d i c o s  y  o t r o s  p r o f e s i o n a l e s 
necesitan formación para interpretar 
y aplicar los resultados genéticos en 
la práctica clínica.

Un caso práctico: Impacto positivo 
de los paneles genéticos
 
Consideremos el caso de una paciente de 
35 años con antecedentes familiares de 
cáncer de mama y ovario. Sin síntomas 
e v i d e n t e s ,  l a  c l í n i c a  d e c i d e  r e a l i z a r 
u n pa ne l  genét ic o q ue ident i f ic a u n a 
mutación en el gen BRCA1. A partir de 
este diagnóstico:

1.  Prevención efectiva: Se diseña un 
plan que incluye vigilancia intensiva 
con resonancias magnéticas anuales 
y la opción de cirugía profi láctica.

2.  Impacto económico: A l detectar 
e l  r ie sgo tempr a no,  s e e v it a n lo s 
costos asociados al tratamiento de 
un cáncer avanzado.

3.  Confianza del paciente: La paciente 
se siente empoderada al contar con 
i n for m a c ión de t a l l a d a y  u n pl a n 
p e r s o n a l i z a d o ,  f o r t a l e c i e n d o  s u 
v ínculo con la cl ínica. Este tipo de 
resu ltados no solo benef ic ia a los 
pacientes, sino que también refuerza 
la reputación de la clínica como líder 
en atención de calidad.

Perspectivas futuras
 
Con la rápida evolución de la genética, 
los paneles genéticos se están volv iendo 
más accesibles y específicos. Tecnologías 

c o m o  l a  s e c u e n c i a c i ó n  d e  p r ó x i m a 
generac ión (NG S) e st á n per m it iendo 
l a c re ac ión de pa nele s m á s a mpl ios y 
e c o n ó m i c o s .  A d e m á s ,  e l  d e s a r r o l l o 
de ter apia s d i r ig id a s e s pe c í f ic a s pa r a 
mutaciones genét icas sig ue creciendo, 
l o  q u e  a m p l í a  l a s  p o s i b i l i d a d e s  d e 
t r a t a m i e n t o .  P a r a  l a s  c l í n i c a s ,  e s t o 
r e p r e s e n t a  u n a  o p o r t u n i d a d  p a r a 
diferenciarse en un mercado competitivo, 
atrayendo pacientes que buscan atención 
persona l izada y basada en la ev idencia 
más actualizada.

Conclusión
 
La i ncor poración de pa neles genéticos 
e n  l a  p r á c t i c a  c l í n i c a  e s  m u c h o  m á s 
q ue u n a tendenc i a ;  e s  u n a ne c e sid a d 
e n l a  me d ic i n a onc oló g ic a  mo d e r n a . 
De sde l a pre venc ión y el  d i a g nós t ic o 
t e m p r a n o  h a s t a  l a  p e r s o n a l i z a c i ó n 
d e l  t r a t a m i e n t o ,  e s t a s  h e r r a m i e n t a s 
t r a n s f o r m a n  l a  a t e nc i ó n  a l  p a c i e nt e , 
mejora n los resu ltados y opt i m i z a n la 
ge s t ión c l í n ic a .  Pa r a l a s  c l í n ic a s  q ue 
busca n l idera r en i n novación, i nver t i r 
en paneles genéticos y en la capacitación 
de sus equipos no solo es un paso lógico, 
sino estratégico.
 
E n  u n  f u t u r o  d o n d e  l a  m e d i c i n a  d e 
p r e c i s i ó n  s e r á  l a  n o r m a ,  l o s  p a n e l e s 
genét icos ma rca rá n la d i ferencia entre 
estar a la vang uardia o quedarse atrás. ■



32 33

REVISTA DE LA ASOCIACIÓN DE CLÍNICAS PARTICULARES DEL PERÚ (ACP)

E l Perú es un país megadiverso, 
con una importante proporción 
de su población residiendo en 
el A nde, lo que representa el 

2 8 .1 % del tot a l  nac iona l .  E ste g r upo 
e n f r e nt a  u n  e s t r é s  d i s t i nt o  a l  d e  l o s 
habitantes de la costa y la selva, lo que da 
luga r a patolog ías propias de las zonas 
altas, como el Mal de Montaña Crónico. 

E s t a  p a t o l o g í a  f u e  p r e s e n t a d a  p o r 
primera vez ante la Academia Nacional 
de Medicina el 2 de junio de 1924. A cien 
años de su exposición inicial, recordamos 
que esta enfermedad f ue posteriormente 
denominada Enfermedad de Monge, en 
honor a su desc ubr idor,  el  Dr.  C a rlos 
Monge Medrano. 

Esta enfermedad se caracteriza por una 
producción excesiva de glóbu los rojos, 
lo que provoca síntomas que desaparecen 
al retornar al nivel del mar y reaparecen 
a l reg resa r a zonas de a lt u ra . Con más 
de 10 mil lones de personas v iv iendo en 
a lt u ra , los per ua nos necesita n que la s 
esc uela s de Med ic i na i ncluya n en su s 
programas la enseñanza de la f isiología 
de los habitantes de la a ltura, así como 
las estrateg ias necesa r ias pa ra v iv i r en 
cond ic iones de h ipox ia ,  ga ra nt i z a ndo 
e l  n i ve l  de ox í geno a de c u a do pa r a e l 
f uncionamiento celular.

Hoy sabemos que est a en fer med ad se 
presenta en personas de cualquier parte 
d e l  m u n d o  q u e  r e s i d e n  e n  a l t i t u d e s 
super iores a los 30 0 0 met ros sobre el 
nivel del mar. Cerro de Pasco, ubicada en 
la cordil lera de los A ndes, es considerada 
u n a de l a s c iud ade s m á s ele v ad a s del 
pl a ne t a  y  l a  s e g u nd a m á s e l e v a d a d e 
Pe r ú ,  y a  q u e  s e  e n c u e n t r a  a  m á s  d e 
4 0 0 0  m e t r o s  s o b r e  e l  n i v e l  d e l  m a r. 
Ta mbién es conocida como la “Capita l 

minera de Perú ” por sus yacimientos de 
plata , cobre, zi nc y plomo. Hace ci nco 
años, en Cerro de Pasco, la Universidad 
Sa n Ig nac io de L oyol a (US I L),  C MO 
Group y el Gobierno Regional de Pasco 
unieron esf uerzos para otorgar el Récord 
G u i n n e s s  a l  h o s p i t a l  D a n i e l  A l c i d e s 
Carrión como el nosocomio construido a 
mayor altura en el mundo, ubicado a 4351 
metros sobre el nivel del mar. 

E s t e  mo de r no ho s pit a l  t ie ne u n á re a 
d e  2 3 , 0 0 0  m e t r o s  c u a d r a d o s ,  c i n c o 
pisos, 186 camas, 55 camillas, 24 cunas 
y 21 i nc ubador a s .  E s t á e q u ipado c on 
tecnología de última generación para la 
atenc ión de pac ientes , i nvest igac ión y 
captación de material científico.   Gracias 
a  l a s  c on s t a nt e s me jor a s de at enc ión 
e  i m pl e me nt a c ió n i m p u l s a d a s  p o r  e l 

gobernador Juan Luis Chombo Heredia, 
med ia nte R esoluc ión n .° 039 -2 02 4, el 
h o s p i t a l  l o g r ó  s u  r e c a t e g o r i z a c i ó n  a 
nivel de atención II-2, lo que le permite 
s a t i s f a c e r  l a s  n e c e s i d a d e s  d e  s a l u d 
d e  l a  p o b l a c i ó n  m e d i a n t e  a t e n c i ó n 
a mbu lator ia ,  ser v ic ios de emergenc ia , 
hospitalización y cuidados intensivos.
 
E l  2 6  d e  n o v i e m b r e  d e  2 0 2 4  s e 
c o n m e m o r a r o n  c i n c o  a ñ o s  d e  e s t e 
i m p o r t a n t e  r e c o n o c i m i e n t o ,  c o n  e l 
Récord Guinness aún v igente. Teniendo 
e n c u e nt a  q u e e s t e  a ño s e  c u m pl e  e l 
centenario de la Enfermedad de Monge, 
y caracterizados por nuestro espíritu de 
vang uardia en investigaciones médicas, 
hemos pla nteado en nuestra estrateg ia 
de for mación i nteg ra l a l est ud ia nte de 
med icina investigar los temas de sa lud 

USIL realizará investigaciones 
en medicina de altura

Dr. Gustavo F. Gonzales Rengifo 
Decano de la Facultad de Ciencias de la Salud

Dra. Luciana de la Fuente
Presidenta ejecutiva de la Corporación

Educativa USIL

Dr. Fernando 
Carbone: In 
Memoriam

E l Perú acaba de perder a una de 
las f ig uras más queridas de la 
med ic i na contemporá nea: el 
Dr. Fernando Carbone, médico 

d e s t a c a d o ,  e x v i c e m i n i s t r o  d e  S a l u d 
y  m i e m b r o  d e l  C o n s e j o  C o n s u l t i v o 
Internacional de la carrera de Medicina 
Humana de la Universidad San Ignacio de 
Loyola. Su partida no solo deja un vacío 
entre quienes lo conocimos, sino también 
entre sus alumnos y pacientes, a quienes 
guio y atendió con esa especial deferencia 
que lo ca rac ter i z aba . Días a ntes de su 
fal lecimiento, el Dr. Carbone participó 
e n  u n a  r e u n i ó n  d e  n u e s t r o  C o n s e j o 
Consu lt ivo, compa r t iendo ref lex iones 
que hoy resuenan con especial relevancia. 
A lo largo de su carrera, fue un defensor de 
la Atención Primaria de Salud, una visión 
que consideraba la base para construir un 
sistema médico sólido, ético y humano.

E n e sa reu n ión ,  q ue t u ve el  honor de 
i n a u g u r a r,  e l  D r .  C a r b o n e  r e a f i r m ó 
s u c omprom i so c on l a  ide a de q ue l a 
Atención Primaria debe ser la raíz de la 
medicina en el Perú. “Si formamos buenos 
estudiantes y los l levamos a prácticas en 
Atención Primaria, el resultado será un 
tronco con valores, ética y compromiso, 
c a pa z de d a r  f r u t o s  e n gob e r n a n z a y 
rectoría”, nos dijo. Esta v isión, que g uía 
los ideales de la salud pública, f ue el eje 
de su labor como v iceministro de Salud 
y como educ ador.  Siempre en f at i z aba 
que la buena relación méd ico-paciente 
es tan importante como el diagnóstico, 
l a  p r e s c r i p c i ó n  o  e l  t r a t a m i e nt o .  “ E l 
buen trato a los pacientes es la mitad de 
la curación”, af irmó en esa ocasión. Sin 
embargo, su preocupación iba más allá de 
los valores indiv iduales. El Dr. Carbone 
la ment aba que , a pesa r de que el pa í s 
c uenta con 56 fac u ltades de med ici na, 
pocas está n rea l mente compromet idas 
con un enfoque integral que priorice la 
Atención Primaria y fomente una política 
pública orientada al bienestar colectivo. 
La importancia de la Atención Primaria 
de Sa lud ,  defend id a i nc a n sablemente 
por el Dr. Carbone, ha sido ratif icada en 

relacionados con temas de a lt ura . Para 
el lo, estamos considerando una pasantía 
d e nu e s t ro s  e s t u d i a nt e s  e n C e r ro d e 
Pasco, para que in sit u aprendan sobre 
la f isiolog ía y med ici na de a lt u ra , que 
c l a r a m e n t e  e s  d i f e r e n t e  a  l o  q u e  s e 
aprende en las aulas a nivel del mar. 

Un claro ejemplo de la impor tancia de 
promover el estudio y la investigación en 
la altura es el desafío que enfrenta la OMS 
para definir la anemia en poblaciones que 
v iven en d i ferentes a lt it udes a lrededor 
del mundo.
 
C o m o  d e c a n o  d e  l a  F a c u l t a d  d e 
C i e n c i a s  d e  l a  S a l u d  d e  l a  U S I L ,  h e 
entablado conversaciones avanzadas con 
científ icos de la Universidad de Emor y, 
como los doc tores Ch r i s R ees ,  Pa r m i 
Suchdev y Melissa Young , para realizar 
investigaciones conjuntas sobre las causas 
de la anemia en el Perú, especialmente en 
las poblaciones de altura. 

R e c i e n t e m e n t e ,  c o i n c i d í  c o n  e s t o s 
d i s t i n g u idos c ient í f ic os en e l  P r i mer 
Cong reso de Nut r ición y Med ici na en 
la A ltura, realizado en Huancayo, donde 
llegamos a importantes conclusiones para 
benef icio de la comun idad méd ica y la 
sociedad en general . ■

nu merosas i nsta ncias i nter naciona les . 
Desde la histórica Declaración de A lma-
Ata de 1978 hasta la reciente iniciativa 
d e  l a  O M S  e n  2 0 2 3 ,  q u e  p r o m u e v e 
u n  e n f o q u e  g l o b a l  c e n t r a d o  e n  e s t e 
n ivel de atención . El Dr. Ca rbone nos 
r e c o r d ó  q u e  l o s  h o s p i t a l e s ,  a u n q u e 
f u nda ment a les ,  solo resuelven el 12 .7 
% del tota l de en fer medades. “El resto 
l o  r e s u e l v e  l a  A t e n c i ó n  P r i m a r i a  d e 
Salud ”, nos dijo. Para él , los centros de 
salud y los programas comunitarios no 
solo son espacios de atención méd ica , 
sino también au las prácticas donde los 
f uturos médicos desarrollan habilidades 
esenc ia les como la empat ía ,  la ét ic a y 
el ser v icio. Aun cuando luchaba contra 
los est ragos f i na les de su en fer medad, 
abogó por que los c ursos y conten idos 
a c a d é m i c o s  i n t e g r a r a n  u n  e n f o q u e 
centrado en atender la salud de quienes 
más lo necesitan.
 
Desde esta perspectiva prof undamente 
hu man ista y como hombre de fe, instó 
a los for madores de f ut u ros méd icos a 
asu m ir la responsabi l idad de fomentar 
valores y competencias que trasciendan la 
técnica. Sabía que en la raíz de la medicina 
está el compromiso humano.La pasión del 
Dr. Carbone por la medicina trasciende el 
ámbito académico. Su legado se resume 
en una triada que, estoy seg ura, inspirará 
a las nuevas generaciones de médicos en 
el Perú: la Atención Primaria de Salud, el 
humanismo y el buen trato a los pacientes.
Con el paso de los días, quienes tuvimos el 
honor de escucharlo en esa última sesión, 
sentimos la responsabilidad de continuar 
s u m i s ió n ,  t a nt o c omo prof e s io n a l e s 
como seres humanos. Descanse en paz, 
D r.  Fer na ndo C a rbone . Su s a lu m nos , 
colegas y todos los que trabajamos en la 
construcción de un sistema de salud más 
hu ma no y equ itat ivo lo recorda remos 
siempre. ■
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E n  S u i z a  L a b ,  l a  c a l i d a d  e s 
n u e s t r a  m á x i m a  p r i o r i d a d . 
Por eso, nos l lena de org u l lo 
c o n t a r  c o n  l a  c e r t i f i c a c i ó n 

ISO 90 01 y la acreditación ISO 15189, 
estándares internacionales que refuerzan 
la c red ibi l id ad y ga ra nt ía de nuest ros 
s e r v i c i o s .  To d o  e l l o  s e  c o n s i g u i ó 
t r a s  e l  a r d u o  t r a b a j o  y  c o m p r o m i s o 
inquebrantable, posicionándonos como 
un referente en el sector de la salud.
 
¿ Q u é  s i g n i f i c a  l a  I S O  1 518 9  p a r a 
nosotros? Es mucho más que un simple 
s e l l o  d e  a p r o b a c i ó n .  R e p r e s e n t a  e l 
comprom i so con nue st ros c l ientes de 
proporcionarles resultados técnicamente 
vál idos, garantizando que cada análisis 
q u e  r e a l i z a m o s  s e  l l e v a  a  c a b o  d e  l a 
manera más ef iciente desde la toma de 

SUIZA LAB: Compromiso 
con la excelencia
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o p e r a c i o n e s  s e a n  t r a n s p a r e n t e s  y 
alineadas con las expectativas de nuestros 
pacientes y al iados estratégicos. 

U n a  S i n e r g i a  q u e  R e f u e r z a  l a 
Credibilidad

L a  c o m b i n a c i ó n  d e  l a  c e r t i f i c a c i ó n 
ISO 90 01 y la  acreditación ISO 15189 
representa una sinerg ia de ca l idad que 
ref uerza nuestra credibilidad en el sector 
de la sa lud . M ient ras que la ISO 9 0 01 
a se g u r a q ue to dos nue s t ros pro c e sos 
a d m i n i s t r a t i v o s  y  o p e r a t i v o s  e s t é n 
a l ineados con los más a ltos estándares 
internacionales, la ISO 15189 resulta una 
herramienta de gran utilidad para que los 
laboratorios de distintos países puedan 
e v id e nc i a r  s u  c om p e t e nc i a  t é c n ic a  y 
garantizar así la calidad de sus resultados 
en un contexto global.

Nuestro Camino hacia la Excelencia 

O bt e ne r  l a  c e r t i f ic a c ión I S O 9 0 01 y 
la ac red itac ión ISO 15189, ha sido u n 
pro c e so de s a f i a nte p ero g r at i f ic a nte . 
Hemos inver t ido en la capacitación de 
nuestro persona l, act ua l izado nuestros 
equ ipos y proced i m ientos, y rea l izado 
a u d i t o r í a s  i n t e r n a s  p e r i ó d i c a s  p a r a 
g a r a n t i z a r  e l  c u m p l i m i e n t o  d e  l o s 
r e q u i s i t o s  d e  a m b a s  n o r m a s .  C a d a 
miembro de nuestro equipo ha jugado un 
papel f undamental en este logro.

muestra hasta la emisión del resultado, 
y a q ue c ad a pa so de nue s t ro pro c e so 
e s t á  r i g u r o s a m e n t e  c o n t r o l a d o  y 
documentado.

¿Q ué rea f i r m a e st a ac red it ac ión 
para nuestros pacientes?

•  Garantía en los resultados: Cuando 
u n pac iente re c ibe los re s u lt ados 
de u n a n á l i si s  re a l i z ado en Su i z a 
Lab, puede estar seg uro de que son 
precisos y resu lta n f u nda menta les 
para que los médicos puedan tomar 
d e c i s i o n e s  c l í n i c a s  a c e r t a d a s  y 
establecer tratamientos efectivos.

•   M a y o r  s e g u r i d a d :  C o n  e n f o q u e 
en la gest ión de r iesgos de la ISO 
15189 nos ha permitido desarrollar 
herramientas para reducir al mínimo 
fal las y/o errores para garantizar la 
seg u r idad de la sa lud de nuest ros 
pacientes.

•  Atención persona l izada: A l contar 
c o n  p r o c e s o s  e s t a n d a r i z a d o s 
y  a l t a m e nt e  e f i c i e nt e s ,  p o d e m o s 
d e d i c a r  m á s  t i e m p o  a  c a d a 
paciente, of reciendo u na atención 
personalizada y de calidad.

ISO 9001: Un Sistema de Gestión 
Integral 

La certif icación ISO 9001 complementa 
nuestro comprom iso con la excelencia 
a l establecer u n sistema de gest ión de 
la calidad integral que abarca todos los 
á mbitos de nuest ra orga n ización . Esta 
norma nos permite optimizar procesos, 
m e j o r a r  c o nt i nu a m e nt e  y  g a r a nt i z a r 
la sat isfacción de nuest ros pacientes y 
colaboradores. 

Beneficios clave de la ISO 9001: 

Ef iciencia operativa:  A l i mplementa r 
procesos más eficientes, podemos ofrecer 
un ser v icio ágil y confiable.
 
Mejora continua: La ISO 9001 fomenta 
una cultura de mejora constante, lo que 
nos permite adaptarnos a las necesidades 
cambiantes de nuestros pacientes.
 
Gestión de las Relaciones: El enfoque en 
las relaciones con las partes interesadas 
d e  l a  n o r m a  a s e g u r a  q u e  n u e s t r a s 

La ISO 9001 y la ISO 15189 son altos 
estándares adquiridos para enfocarnos 
en promover el bienestar y satisfacción 
de los pacientes de nuestro laboratorio 
me d i a nte l a  c a l id a d y e x c e lenc i a q ue 
asumimos en Suiza Lab.
 
Nuestra prioridad siempre será garantizar 
l a  s a l u d  y  e l  b i e n e s t a r  d e  n u e s t r o s 
p a c i e n t e s ."  -  D r a .  C l a u d i a  G i a n o l i , 
Gerente General de Suiza Lab. ■

Dra. Claudia Gianoli
Gerente General de Suiza Lab
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La Automedicación: Un desafío urgente 
para la Salud Pública en el Perú

L a  a u t o m e d i c a c i ó n  s e  h a 
c o n v e r t i d o  e n  u n a  p r á c t i c a 
cada vez más común en nuestra 
s o c i e d a d ,  p e r o  l e j o s  d e  s e r 

i n o f e n s i v a ,  r e p r e s e n t a  u n a  a m e n a z a 
l atente t a nto pa ra l a sa lud i nd i v idu a l 
como para los sistemas sanitarios. Este 
f e nóme no ,  q u e c o n s i s t e  e n e l  u s o d e 
medicamentos sin la debida super v isión 
médica, genera graves repercusiones no 
solo a nivel de los pacientes, sino también 
en la sosten ibi l idad de los ser v icios de 
salud pública.
 
A nt e  e s t e  e s c e n a r io ,  l a  n e c e s id a d d e 
contar con profesionales capacitados en 
Sa lud P úbl ica se v uelve i nd ispensable 
para enf rentar este reto con soluciones 
eficaces. La automedicación es impulsada 
por factores socioeconómicos, culturales 
y  e d u c a t i v o s .  L a s  p e r s o n a s ,  m u c h a s 
veces, recurren a esta práctica como una 
solución rápida y accesible ante dolencias 

comu nes, pero subest i ma n los r iesgos 
que con l lev a .  Uno de los efe c tos má s 
g raves es la c rec iente resistenc ia a los 
antibióticos, una problemática de salud 
global que ha sido exacerbada por el uso 
i nd iscr i m i nado de estos fá r macos. De 
acuerdo con la Organización Mundial de 
la Salud (OMS), la resistencia bacteriana 
es una de las mayores amenazas para la 
humanidad, poniendo en riesgo décadas 
de avances en la medicina moderna.
 
E s  a q u í  d o n d e  l o s  p r o f e s i o n a l e s 
e s p e c i a l i z a d o s  e n  S a l u d  P ú b l i c a 
adquieren un rol f undamental . Estudiar 
una Maestría en Salud Pública otorga una 
comprensión prof u nda de los fac tores 
q ue foment a n l a  autome d ic ac ión ,  a s í 
c o m o  l a s  h e r r a m i e n t a s  p a r a  d i s e ñ a r 
inter venciones efectivas. Este programa 
académ ico per m ite a los profesiona les 
identif icar los patrones de consumo de 
medicamentos en la población, analizar 

las causas estructurales que propician el 
autoconsumo, y, lo más importante, crear 
estrategias que promuevan el uso racional 
de los fármacos.
 
E l  i m p a c t o  d e  l a  a u t o m e d i c a c i ó n  no 
se l i m ita a la sa lud i nd iv idua l . A n ivel 
macro, afecta la eficiencia de los sistemas 
d e  s a l u d ,  i n c r e m e n t a n d o  l o s  c o s t o s 
debido al aumento de hospitalizaciones 
y  t r a t a m i e n t o s  m á s  c o m p l e j o s  p a r a 
combatir infecciones resistentes.
 
A demá s , est a prác t ic a cont r ibuye a la 
sat u rac ión de los ser v ic ios sa n it a r ios , 
g e n e r a n d o  u n  c í r c u l o  v i c i o s o  q u e 
obst ac u l i z a la c apac id ad de respuest a 
ante otras emergencias de salud pública. 
L o s  e g r e s a d o s  d e  u n a  M a e s t r í a  e n 
Sa lud P úbl ic a e st á n c apac it ados pa r a 
e n f r e n t a r  e s t o s  d e s a f í o s  d e s d e  u n a 
p e r s p e c t i v a  i nt e g r a l ,  c o m b i n a nd o  e l 
análisis epidemiológico con el diseño de 

políticas de salud basadas en la evidencia.
L a  f o r m a c i ó n  e n  S a l u d  P ú b l i c a  n o 
solo pre pa r a a  lo s  profe sion a le s pa r a 
ident i f ic a r la s c au sa s y consec uenc ia s 
de la automedicación, sino que también 
l e s  p r o p o r c i o n a  l a s  c o m p e t e n c i a s 
necesarias para implementar campañas 
de concientización y educación sanitaria. 
 
E s t a s  c a m p a ñ a s  b u s c a n  f o m e n t a r 
u n  c a m b i o  d e  c o m p o r t a m i e n t o  e n 
l a  p o b l a c i ó n ,  p r o m o v i e n d o  e l  u s o 
r e s p o n s a b l e  d e  l o s  m e d i c a m e n t o s  y 
reforzando la importancia de la consulta 
médica profesional.
 
E n  u n  e s c e n a r i o  p o s t- p a n d é m i c o ,  l a 
importancia de contar con profesionales 
capacitados en salud pública ha quedado 
m á s  c l a r a  q u e  n u n c a .  L a  p a n d e m i a 
d e  C O V I D - 19  h a  e v i d e n c i a d o  l a s 
debi l idades de los sistema s de sa lud a 
nivel mundial, y ha mostrado la necesidad 
u rgente de for t a le c er l a s c apac id ade s 
prevent ivas , educat ivas y reg u lator ias . 

L a autome d ic ac ión ,  au nq ue no e s u n 
problema nuevo, requiere una atención 
prioritaria en este nuevo contexto.
 
La Maestría en Salud Pública ofrece una 
formación multidisciplinaria, abarcando 
áreas como la epidemiología, la economía 
de la salud, y la sociología, permitiendo a 
los egresados entender cómo las diversas 
d i m e n s i o n e s  d e l  b i e n e s t a r  c o l e c t i v o 
s e  i n t e r r e l a c i o n a n .  E s t o  l o s  p r e p a r a 
pa ra l idera r proyec tos que promueva n 
l a  a c c e s i b i l i d a d  a  s e r v i c i o s  d e  s a l u d 

de ca l idad y ref uercen la con f ia nza de 
l a  p o bl a c i ó n  e n  e l  s i s t e m a  s a n i t a r i o . 
E n resu men , la automed ic ac ión es u n 
desa f ío de sa lud públ ica que dema nda 
u n a  r e s p u e s t a  e s t r a t é g i c a  y  b i e n 
f undamentada.
 
L a M aest r ía en Sa lud P úbl ic a no solo 
ofrece la preparación técnica y académica 
necesaria, sino que también forma líderes 
capaces de d iseña r y ejec uta r pol ít icas 
públicas que hagan frente a este y otros 
problemas de salud.

E n  u n  p a í s  c o m o  e l  Pe r ú ,  d o n d e  l a s 
brechas en el acceso a la salud aún son 
signif icativas, contar con profesionales 
a l t a m e n t e  c a l i f i c a d o s  e s  c l a v e  p a r a 
ga ra nt iza r el bienesta r de la población 
y reduc i r los r iesgos a soc iados con la 
a u t o m e d i c a c i ó n .  S o l o  a  t r a v é s  d e  l a 
educación, la regulación y la inter vención 
oportuna podremos mitigar los efectos 
negativos de esta práctica y aseg urar un 
f uturo más saludable para todos. ■

Mg. Rocío Hermoza Moquillaza
Docente de la Maestría en Salud 

Pública de la Escuela de Posgrado
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En el marco del Convenio de Cooperación entre 
la Superintendencia Nacional de Salud de Perú y 
la Superintendencia de Salud de Chile, SA NNA 
Clínica San Borja presentó avances significativos en 
su Plan de Salud Complementario. Este programa 
abarca emergencias, maternidad, pediatría y 
servicios especializados beneficiando a más de 
22,000 afiliados. La ampliación de la cobertura 
incluye atención integral en maternidad, con 
control pre y postnatal, y pediatría, destacando 
el seguimiento "Niño Sano" hasta los 12 meses. 
Asimismo, se han perfeccionado los procesos de 
gestión de reclamos, implementando herramientas 
digitales que aseguran mayor transparencia y 

rapidez. En este contexto, los Planes de Salud de la 
Red SA NNA, Plan Vida SA NNA Base, Plan Vida 
SA NNA Total y Plan Vida SA NNA +65, destacan 
por brindar soluciones integrales y personalizadas, 
adaptadas a las necesidades de familias y adultos 
mayores. Como la red de clínicas más grande del 
país, estos planes no solo refuerzan las mejoras 
implementadas, sino que también posicionan 
a la Red SA NNA como un modelo de atención 
preparado para enfrentar los retos del sistema de 
salud en el Perú. SA NNA Clínica San Borja reafirma 
su compromiso con la innovación y la excelencia, 
liderando la transformación del sistema de salud en 
el Perú. ■

SANNA Clínica San Borja refuerza su 
compromiso con la excelencia en salud
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CLÍNICA SANTA ISABEL: 45 años al cuidado 
de la salud gineco materno infantil

La apertura de Clínica Santa Isabel en 1979, 
represento un avance significativo en la atención 
sanitaria de la región. Creamos esta clínica con el 
compromiso de ofrecer un servicio gineco materno 
infantil de alta calidad. Desde nuestros inicios y 
hasta la actualidad brindamos atención médica 
de primer nivel respaldado en infraestructura, 
líderes especialistas y equipos médicos modernos 
de última tecnología. Destacamos no solo por los 
años de trayectoria, sino también por la atención 
personalizada y el ambiente cálido de nuestras 
instalaciones, haciendo posible vivir una experiencia 
agradable y segura a todos nuestros pacientes.
 
Desde 2009, mantener la certificación ISO 9001 
ha sido fundamental para nuestra clínica, este 
reconocimiento internacional avala nuestro 
cumplimiento con la calidad y normativas del sector 
salud. Este logro nos permitió optimizar nuestros 

recursos, adaptarnos a los cambios del sector, y 
ofrecer a nuestros pacientes un servicio respaldado 
por los más altos estándares de calidad. En el año 
2012, tuvimos la satisfacción de ser la primera 
clínica en obtener una acreditación internacional, 
esto marcó un hito en la atención médica privada de 
calidad en el Perú. Este reconocimiento confirmó 
y destacó nuestro compromiso en cumplir con 
estándares globales de calidad y seguridad.
 
Hoy en día, ofrecemos a nuestros pacientes, 
instalaciones apropiadas para una experiencia 
satisfactoria. Desde un centro quirúrgico de 
avanzada tecnología, una sala de partos diseñada 
para brindar comodidad y seguridad, y equipamiento 
de primer nivel, garantizando aún más nuestra 
atención de alta calidad en cada procedimiento. En 
el transcurso de los años, Clínica Santa Isabel se ha 
consolidado como el principal referente en atención 

Fundador, Dr. Noe Miguel Ramirez

gineco materno infantil. Tenemos la dicha de contar 
con ginecólogos, obstetras y pediatras altamente 
calificados, que aseguran el control adecuado ante 
cualquier complicación que surja. Además, nuestro 
pilar como clínica familiar, genera que nuestras 
pacientes gestantes se sientan acompañadas durante 
toda su etapa de maternidad.
 
A la fecha, hemos ampliado nuestra oferta de servicios, 
ahora disponemos de nuevos paquetes privados 
como; paquetes de maternidad “Nacer Feliz”, 
psicoprofilaxis, consulta de lactancia materna, entre 

otros, diseñados para ofrecer cuidados completos 
e integrales durante el periodo de gestación y el 
nacimiento. Asimismo, contamos con nuevas 
especialidades pediátricas para brindar una atención 
completa y especializada a los más pequeños, una 
Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales (UCI 
Neonatal), donde cada bebé recibe el monitoreo y 
soporte necesarios para su recuperación y desarrollo 
en sus primeros días de vida. ■

Tu salud, nuestra prioridad, desde el primer latido

Gerente General, Ivan Vergara
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CLÍNICA ANGLO AMERICANA: celebramos 
103 años de innovación y compromiso con 

nuestros pacientes
Desde 1921, nuestra pasión por la excelencia y el 
cuidado nos ha consolidado como un referente en 
la atención médica en el Perú. A lo largo de estas 
décadas, hemos sido testigos y protagonistas de 
importantes avances en la medicina. Cada etapa de 
nuestra historia ha estado marcada por la adopción 
de tecnologías innovadoras, el fortalecimiento 
de nuestras especialidades médicas y un enfoque 
centrado en las necesidades de nuestros pacientes. 
Este crecimiento no solo ref leja nuestro compromiso 
con la calidad, sino también nuestra capacidad para 
adaptarnos a los desafíos y exigencias de un sector en 

constante evolución. A lo largo de nuestra historia, 
hemos marcado hitos importantes en la medicina 
peruana. Fuimos el primer servicio de urgencias 
privado del país , realizamos la primera operación de 
prótesis de cadera y nos consolidamos como pioneros 
en cirugías laparoscópicas, revolucionando la forma 
de tratar diversas condiciones quirúrgicas. Además, 
nos convertimos en la primera institución médica a 
nivel nacional en obtener la acreditación de la Joint 
Commission International, un reconocimiento 
que avala nuestros altos estándares de calidad y 
seguridad en la atención al paciente. En el último 

Dr. Javier Heredia - Director Médico Cirugía de Cataratas

Resonancia - Resomasa Dr. Alfredo Ramos - Angiografía Cerebral / Sala Hemodinámica 

año, renovamos nuestro Centro Quirúrgico con 
tecnología de última generación, permitiéndonos 
realizar procedimientos más seguros y efectivos bajo 
los más altos estándares internacionales de salud. 
Este avance refuerza nuestro compromiso con la 
seguridad y el bienestar de nuestros pacientes.
 
Además, como parte de nuestras recientes 
innovaciones, estamos relanzando nuestra Sala de 
Hemodinamia con un nuevo cineangiógrafo de 
tecnología de vanguardia. Este equipo avanzado 
permite realizar procedimientos vasculares, 
tanto cardiológicos como neurológicos, de alta 
complejidad con mayor precisión, reduciendo los 
tiempos de intervención y recuperación, y mejorando 
significativamente la seguridad de los pacientes.
 
La innovación también se ref leja en nuestra gestión 
y en cómo conectamos con quienes confían en 
nosotros. Gracias a nuevas herramientas digitales, 
hemos simplificado procesos clave, como la 

cuidado integral que contempla tanto la salud física 
como el bienestar emocional de los pacientes. Este 
enfoque detallado y personalizado garantiza que 
cada caso sea tratado con precisión y atención a las 
necesidades particulares del paciente. 
 
Más de un siglo de trayectoria nos ha permitido 
construir relaciones basadas en la confianza, la 
empatía y la cercanía. Sabemos lo importante que es 
sentirse acompañado durante un proceso médico, 
por lo que nos esforzamos por brindar un ambiente 
seguro y humano donde cada paciente se sienta 
escuchado y comprendido.
 
En este 103 aniversario, reafirmamos nuestro 
compromiso de ser pioneros en la atención médica 
en el Perú. Con la misma pasión que nos ha guiado 
desde el primer día, seguiremos innovando y 
cuidando a cada paciente. Gracias por acompañarnos 
en este camino. Juntos, construimos un futuro más 
saludable para todos.■

programación de citas y el acceso a historias clínicas. 
Estas soluciones no solo agilizan la interacción entre 
equipos médicos y pacientes, sino que también 
garantizan una atención más personalizada y 
eficiente.
 
Otro de nuestros grandes pilares son las Unidades 
Médicas Especializadas. En ellas, equipos 
multidisciplinarios trabajan de manera coordinada 
para abordar condiciones específicas, ofreciendo un 

Sala de Operaciones - Cirugía Pie

Dra. Astrid Wicht - Neurología Gerente Arq. Gonzalo Garrido Lecca
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La Clínica San Pedro celebró 51 
años de dedicación a la salud en 
Huacho con una semana repleta 
de actividades memorables. Entre 
los eventos destacados estuvieron 
los torneos de fútbol femenino y 
masculino, además de vóley mixto, 
que fomentaron la integración entre 
colaboradores y equipo médico. 
Durante el corso alegórico, la clínica 
impresionó con la exhibición de una 
sala quirúrgica móvil y tecnología 
de última generación, ref lejando su 
constante innovación. La semana 
culminó con una emocionante 
gincana y una celebración especial, 
reafirmando su compromiso con la 
ciudad huachana en este aniversario 
tan significativo.

CLÍNICA SAN PEDRO: 51 Años de
Excelencia en Salud

Staff Médico

Gerente General - Ing. Walter Urraca

Sede Central

Personal Admistrativo y Jefaturas en 
el Corso Alegórico 2024 Personal Médico, Gerencia y Amdisión

Una Historia de Visión y Compromiso
Hace 51 años, en respuesta al colapso del Hospital del 
Carmen, un grupo visionario de 12 médicos fundó 
el Consorcio Médico que daría vida a la Clínica San 
Pedro. Posteriormente, cinco médicos más se unieron 
al proyecto, inaugurando oficialmente la institución 
el 10 de noviembre de 1973. Bajo el liderazgo del Dr. 
Gilberto Noriega como presidente del directorio, la 
clínica se convirtió en un pilar de la salud privada en 
el norte chico. A lo largo de los años, su crecimiento y 
dedicación a la excelencia la han posicionado como la 
institución más representativa de Huacho.
 
Mejoras y Proyecciones
En los últimos años, la Clínica San Pedro ha realizado 
importantes inversiones para modernizar sus 
instalaciones y ampliar sus servicios. Ahora cuenta 
con un moderno Centro Quirúrgico con dos salas de 
operaciones completamente remodeladas, un área de 
hospitalización de última generación, un servicio de 
farmacia 24/7, y una ambulancia tipo II equipada para 
emergencias críticas. Además, ha incorporado nuevas 

especialidades, como neuropsicología y evaluaciones 
cognitivas para niños y adolescentes, y un área 
dermoestética diseñada para atender y satisfacer las 
expectativas estéticas de cada paciente. En el ámbito 
ocupacional, se han incrementado los servicios para 
empresas, reforzando su liderazgo en el norte chico. 
Hacia 2025, se proyecta la apertura de una unidad de 
cuidados intensivos (UCI) y un moderno centro de 
imágenes para tomografías y resonancias magnéticas, 
consolidando su posición como un referente en 
innovación y atención de calidad.
 
Clínica San Pedro continúa avanzando cuidando de 
la población huachana, agradeciendo la confianza de 
cada paciente y reafirmando su compromiso con la 
excelencia médica. ¡Seguimos creciendo contigo! ■

Corso Alegórico

Staff de  Cirugía

Juegos Gincana - Aniversario

Atención Pediátrica Pediatría Procedimientos Quirúrgicos
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CLÍNICA PERUANO AMERICANO: En proceso de 
relanzamiento, tras 58 años al servicio de la 

salud del norte del Perú  

En octubre, la Clínica Peruano A mericana cumplió 
58 años de historia, conversamos con su Gerente 
General, A lex Cabanillas Vargas, quien nos 
contó acerca del pasado, presente y futuro de esta 
prestigiosa institución.
 
Felicitaciones por los 58 años, no es nada sencillo 
mantener una empresa a f lote por tantos años 
consecutivos
Efectivamente, no ha sido nada sencillo, pero se ha 
logrado con éxito. ¿Quién no ha escuchado hablar 
de la Clínica Peruano A mericana?  Yo tengo un año 
en la Clínica, sin embargo, la conocía desde mucho 
antes, ya que hablar de salud en Trujillo y en el norte 
del Perú, es hablar también de la Clínica Peruano 
A mericana, una de las primeras clínicas privadas 
de nuestro país. Por otro lado, es muy importante 
resaltar que desde el día que llegue a esta institución 
he escuchado muchas historias acerca de su principal 
socio fundador, el doctor Gerardo Salazar, conocido 
también por todo el mercado tal como lo constaté 

en la última visita comercial 
a las principales compañías 
aseguradoras del Perú, quien a 
pesar de haber partido de la tierra 
en julio de 2023, sigue presente 
en cada rincón de la clínica y en el 
corazón de todos los trabajadores 
que conservan intactas sus 
anécdotas y lo más importante, hay 
muchos testimonios de su espíritu 
altruista, excelencia profesional 
y de su vocación de servicio, 
anteponiendo siempre la salud y 
la vida de los pacientes sobre lo 
económico. 

Como se funda la clínica
Todo inicia en el año 1961 fecha en la que el 
Dr. Gerardo Salazar Bejarano vuelve de los 
Estados Unidos, luego de realizar su postgrado 
y especialidad en Cirugía General y en Cirugía 
Torácica y Cardiovascular. En aquella época, pese 
a tener propuestas laborales en dicho país, el Dr. 
Salazar decide regresar al Perú, con el fin de ejercer 
su profesión en su país natal, asentándose en la 
ciudad de Trujillo. 
 
Años después y tras tener grandes logros en la 
medicina como hacer la primera cirugía de corazón 
a cielo abierto del Perú, decide asociarse con 
otros médicos de su mismo nivel profesional y 
compromiso ético y así fundan la Clínica Peruano 
A mericana, cuyo nombre rememora la formación 
que todos ellos tuvieron en las universidades y 
hospitales más prestigiosos de los Estados Unidos.
Hoy, alrededor de la Clínica, existen más de 100 
negocios de salud entre: farmacias, laboratorios, 

centros odontológicos, centros de medicina física 
y rehabilitación, centros médicos especializados, 
entre otros; formando así uno de los barrios médicos 
más grandes del Perú y tal vez me atrevería a decir 
que el más grande. 
 
Como encontró la Clínica
Desde el primer día encontré mucha ilusión en los 
accionistas, trabajadores y en varios Trujillanos 
con los que conversaba, por volver a ver a la 
clínica en el rol de liderazgo que siempre tuvo, 
pero también había un reconocimiento general 
de que para lograr el objetivo debían hacerse 
mejoras tanto en infraestructura, equipamiento, y 
procesos de atención. Ya habían algunos avances, 
así que de inmediato nos pusimos manos a la obra y 
continuamos con el arduo trabajo de modernización 
de la clínica iniciado en el 2023.
 
Cuáles han sido los principales cambios y cuales 
está en proceso
Hemos remodelado la infraestructura y rediseñado 
los procesos de Emergencia, Sala de Operaciones, 
Diagnóstico por Imágenes, Centro de maternidad 
y nuestra Admisión. Hay también dos ambientes 
importantes recién inaugurados y a los que me 

gustaría invitarlos: el primero es la “galería con la 
historia de la clínica”, ubicada a la entrada de nuestra 
institución y el segundo es nuestra capilla ubicada 
en el tercer piso.
 
Asimismo, estamos en proceso de remodelación 
de la farmacia, la UCI, la construcción de nuestra 
Unidad de Gastroenterología y otras unidades 
especializadas y la implementación del nuevo piso 
de hospitalización, una cafetería y finalmente la 
remodelación de la fachada. Esperamos terminar 
estas mejoras hacia el segundo semestre del 2025 
fecha en la que haremos el relanzamiento oficial de 
nuestra Clínica, sentando además las bases para que 
el 2026 iniciemos la implementación del proyecto 
de la red de Clínicas Peruano A mericana.
 
Muchas gracias por la información, felicitaciones 
por los avances y muchos éxitos
El agradecimiento es nuestro, por ofrecernos este 
espacio, nos ponemos a disposición de todos los 
lectores de esta importante revista y les garantizamos 
que todos estos cambios se hacen manteniendo 
la filosofía de siempre, actuación ética, salud de 
calidad y precio justo. ■
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CLÍNICA RAIMONDI: Cuarto Aniversario
La Clínica Raimondi es un sueño hecho realidad, 
construido sobre cimientos de esperanza, esfuerzo y 
compromiso con quienes más lo necesitan.
 
En el mismo edificio que alguna vez albergó una clínica 
en los años 90 y que quedó en ruinas, renace hoy una 
institución moderna y equipada con tecnología de 
vanguardia, destinada a ofrecer salud de máxima 
calidad, con rapidez y a precios justos.
 
Este proyecto tomó forma en medio de los desafíos de 
la pandemia de COVID-19, enfrentando adversidades 
globales con la firme misión de aliviar el colapso de las 
instituciones de salud pública y atender las crecientes 
necesidades de la población peruana.

Hoy, la Clínica Raimondi es un espacio seguro y 
acogedor, con especialistas altamente capacitados y un 
equipo humano que brinda no solo atención médica, 
sino también un trato cálido y humano, esencial para 
la recuperación de nuestros pacientes. Con servicios 
integrales que incluyen todas las especialidades, un 

centro de imágenes de última generación, laboratorios 
de alta precisión y salas quirúrgicas de primera calidad, 
garantizamos diagnósticos certeros y tratamientos 
efectivos en el menor tiempo posible.

Nuestro compromiso va más allá de lo inmediato: 
trabajamos para asegurar que cada peruano tenga acceso 

a servicios de salud dignos, eficientes y sostenibles, 
porque creemos que la salud es un derecho universal.  
 
La Clínica Raimondi no solo es un refugio para quienes 
buscan bienestar, sino también un símbolo de que, con 
esfuerzo y dedicación, se pueden derribar barreras y 
construir un futuro más justo para todos. ■
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INMATER: El Congreso CIRA "Innovación y 
Excelencia en Reproducción Asistida"

El 1er Congreso Inmater de Reproducción Asistida 
(CIR A), celebrado los días 29 y 30 de noviembre en el 
Country Club Lima Hotel, marcó un hito en el avance 
de la medicina reproductiva en el Perú y A mérica 
Latina. Este evento reunió a destacados especialistas 
internacionales y nacionales, ofreciendo un espacio 
para compartir conocimientos, debatir innovaciones 
y reforzar alianzas estratégicas en el rubro.
 
El congreso contó con la participación de destacados 
especialistas internacionales, entre ellos el Dr. 
Ernesto Bosch, director médico de IV I Valencia 

y referente en endocrinología reproductiva; la 
Dra. Elena Labarta, coordinadora de la Unidad de 
Investigación Clínica en IV I Valencia y experta en 
medicina reproductiva; el Dr. Nasser A l Asmar, 
Embryo Product Director & Senior Scientific 
Advisor en IGENOMIX; el Dr. Fernando Neuspiller, 
fundador y presidente de WeFIV y WeBank; el Dr.  
 
Carlos Simón, una autoridad mundial en biología 
reproductiva y medicina personalizada, entre otros 
especialistas. Cada ponencia ofreció perspectivas 
únicas, abordando temas como los avances en 

criopreservación y el impacto de la inteligencia 
artificial en los laboratorios de reproducción asistida, 
proporcionando a los asistentes una visión integral 
de las tendencias más innovadoras del sector. Más 
de 350 profesionales de la salud, entre médicos 
y biólogos asistieron al CIR A, lo que subraya la 
importancia de este encuentro para la comunidad 
médica. Las presentaciones y paneles interactivos 
no solo fomentaron el aprendizaje, sino también 
el intercambio de experiencias prácticas entre los 
asistentes, creando un entorno colaborativo único.
 
Este evento no solo fortaleció la posición de Inmater 
como referente en el sector, sino que también 
impactó positivamente en la comunidad médica 
al introducir nuevas herramientas y protocolos 
que optimizan los resultados en tratamientos 
de fertilidad. La incorporación de tecnología de 

punta y la implementación de prácticas basadas 
en evidencia fueron temas centrales, destacando 
cómo estas innovaciones pueden transformar 
la experiencia de los pacientes. El Congreso 
CIR A reafirma el compromiso de Inmater con la 
excelencia y la educación continua en reproducción 
asistida, posicionándose como un catalizador para 
el desarrollo de soluciones efectivas y accesibles en 
el ámbito de la fertilidad. Este éxito inicial sienta las 
bases para futuras ediciones, que sin duda seguirán 
elevando los estándares en el cuidado reproductivo 
y ampliando el acceso a tratamientos avanzados en 
la región.
 
Inmater agradece a los patrocinadores, asistentes 
y ponentes por hacer de este congreso un éxito 
rotundo y un aporte significativo para el avance de la 
reproducción asistida. ■
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CEFRA: CURSO INTERNACIONAL CAPA-IVM 
"La Revolución de la Fertilidad"

El pasado sábado 9 de noviembre, CEFR A llevó 
a cabo una jornada académica sin precedentes, 
reafirmando su liderazgo y compromiso con la 
innovación en medicina reproductiva. En un evento 
que combinó la asistencia presencial y virtual, 
se presentó ante la comunidad médica peruana 
la técnica CA PA-IV M. Esta técnica, desarrollada en 
la Universidad Libre de Bruselas (V UB), Bélgica; es 
un avance revolucionario en reproducción asistida y 
de relevancia para pacientes con síndrome de ovario 
poliquístico, alta reserva ovárica y aquellas que 
requieren preservación de fertilidad de emergencia, 
la CA PA-IV M fue presentada y discutida por un 

y Dr. Sergio Romero, quienes vienen trabajando 
y difundiendo esta importante técnica en nuestro 
país. La técnica CA PA-IV M es considerada una 
revolución en el tratamiento de la infertilidad, pues 
las pacientes requieren pocas o ninguna inyección de 
hormonas para la estimulación ovárica, se realiza en 
menos tiempo y con menor impacto en su vida diaria. 
En el 2025 habrán más de 1000 niños nacidos con 
el método CA PA-IV M en Vietnam, país de donde 
proviene el Dr. Le Long Ho, uno de los principales 
representantes del Hospital My Duc, y con quien 
compartimos el objetivo de desarrollar CA PA-
IV M, acercando técnicas de fertilización in vitro 
efectivas y seguras a miles de familias. En CEFR A, 
seguimos dedicados a brindar soluciones avanzadas 
y esperanza a nuestras pacientes, fortaleciendo el 
acceso a la tecnología de vanguardia y a una atención 
médica integral que transforma vidas. ■

panel de expertos nacionales e internacionales, 
entre ellos, el Dr. Ygor Pérez Solf, Gerente General 
de CEFR A, quien dio la bienvenida y palabras de 
apertura, el Dr. Le Long Ho, Jefe de la Unidad FIV 
del Hospital My Duc Phu Nhuan, de Vietnam, el Dr. 
Michel De Vos, Director Médico del Brussels IV F 
(Bélgica), el Dr. Johan Smitz, Director Médico de 
LAVIMA Fertility y el Dr. Armando Roque Sánchez, 
Coordinador Médico CEPA M de México, así 
como nuestro valioso equipo de profesionales: Dra. 
Patricia Orihuela Cabrera, Dr. Francisco Escudero 
Díaz, Dra. Ana Talavera, Dr. Diego Egoavil Orihuela 

12:10 - 12:30 hrs
MANEJO DE LA OBESIDAD Y DISFUNCIÓN METABÓLICA 
COMO TRATAMIENTO COADYUVANTE DE PACIENTES DE TRA
Dra. Ana Talavera Escobar
Ginecóloga-Obstetra. Especialista en Fertilidad y Reproducción 
Asisitida - CEFRA
         Perú

12:30 - 14:00hrs COFFEE BREAK

14:00 - 14:40 hrs 
ONCOFERTILIDAD: LA IVM COMO MÉTODO DE
PRESERVACIÓN DE LA FERTILIDAD SEGURO Y ACCESIBLE
Dr. Armando Roque Sánchez
Coordinador médico, CEPAM. Director Regional, RED LARA
         México (Invitado Internacional)

14:40 - 15:20 hrs 
CAPA-IVM: ¿ESTIMULAR O NO?
Dr. Le Long Ho
MyDuc, Phu Nhuan
         Vietnam (Invitado Internacional)

15:20 - 15:40 hrs COFFEE BREAK

15:40 - 16:20 hrs 
IVM: UNA ASPIRACIÓN FOLICULAR DIFERENTE
(Presentación en video)
Dr. Francisco Escudero Díaz / Dr. Diego Egoavil Orihuela
Ginecólogos-Obstetra. Especialistas en Fertilidad y Reproducción 
Asistida CEFRA
         Perú

16:20 - 16:40 hrs
EXPERIENCIA DE CEFRA EN IVM
Dra. Patricia Orihuela Cabrera
Directora Médica / Gineco-Obstetra
Especialista en Fertilidad y Reproducción Asistida CEFRA
         Perú

16:40 - 17:00 hrs EVALUACIÓN

17:00 - 17:30 hrs
CEREMONIA DE CLAUSURA
Dra. Patricia Orihuela Cabrera
Directora Médica / Gineco-Obstetra
Especialista en Fertilidad y Reproducción Asistida CEFRA
         Perú

LA REVOLUCIÓN DE LA FERTILIDAD
CAPA-IVM:
CURSO INTERNACIONAL CEFRA 20

24

08:15 - 08:30 hrs
BIENVENIDA Y PALABRAS DE APERTURA
Dr. Ygor Pérez Solf
Gerente General / Gineco-Obstetra
Especialista en Fertilidad y Reproducción Asistida CEFRA
         Perú

 C

08:30 - 09:10 hrs (Modo virtual) 
HISTORIA Y EVOLUCIÓN DEL IVM 
Dr. Michel de Vos
Director Médico de Brussels IVF
         Bélgica (Expositor Internacional)

09:10 - 09:50 hrs
BASE BIOLÓGICA DE LA COMPETENCIA OVOCITARIA
Biol. Sergio Romero Loyola
Director de Investigación CEFRA
         Perú

09:50 - 10:30 hrs (Modo virtual) 
CAPA IVM: LA RE-EVOLUCIÓN 
Dr. Johan Smitz
CMO, LAVIMA Fertility
         Bélgica (Expositor Internacional)

10:30 - 10:50 hrs  COFFEE BREAK

10:50 - 11:30 hrs
SELECCIÓN DE PACIENTES PARA IVM Y CAPA-IVM
Dr. Le Long Ho
MyDuc, Phu Nhuan
         Vietnam (Invitado Internacional)

11:30 - 12:10 hrs 
SÍNDROME DE OVARIO POLIQUÍSTICO Y LA UTILIDAD 
DE LA IVM COMO TRATAMIENTO
Dr. Armando Roque Sánchez
Coordinador médico, CEPAM. Director Regional, RED LARA
         México (Invitado Internacional)

Sesión I: 
Maduración In Vitro de Ovocitos (IVM): ¿Aún experimental o realidad?
 Presidenta : Dra. Patricia Orihuela Cabrera
 Moderador : Biol. María Alejandra Pérez Padilla

Sesión II: 
La IVM como tratamiento seguro de reproducción asistida.
A: EVITANDO EL SHO Y MEJORANDO LA CALIDAD OVOCITARIA
 Presidenta : Dra. Ana Talavera Escobar
 Moderadora : Dra. Nadya Manrique Espinoza

12:10 - 12:30 hrs
MANEJO DE LA OBESIDAD Y DISFUNCIÓN METABÓLICA 
COMO TRATAMIENTO COADYUVANTE DE PACIENTES DE TRA
Dra. Ana Talavera Escobar
Ginecóloga-Obstetra. Especialista en Fertilidad y Reproducción 
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Teléfono: 512-4400
E-mail: informes@resocentro.com
www.resocentro.com
POLICLÍNICO SAN JUAN CRISOSTOMO
Dirección: Calle 28 Mz 88 Lt 11- AA HH Juan Pablo II
 Los Olivos
Teléfono: 01 7070472
https://cmsanjuancrisostomo.com
CENTRO MÉDICO MAPFRE
Dirección: Calle Cardenal Guevara Nº 132 - San Miguel
Teléfono: 578-2424
www.centromedicos.mapfre.com.pe

Dirección: Av. Gregorio Escobedo N° 710 - Jesús María
Teléfono: 321-1106
www.aptus.pe

CENTRO MÉDICO JOCKEY SALUD
Dirección: Av. Javier Prado Este Nº 4200  
CC. Jockey Plaza - Santiago de Surco
Teléfono: 712-3456
www.jockeysalud.com.pe
CENTRO MÉDICO MEDEX
Dirección: Av. Republica de Panamá Nº 3065
San Isidro 
Teléfono: 319-1530  
E-mail: consultas@medx.com  
www.medex.pe
CLÍNICA LA LUZ
Dirección: Av. Arequipa Nº 1148 - Lince
Teléfono: 613-9292
E-mail: informes@clinicalaluz.com.pe
www.clinicalaluz.com.pe
CENTRO ODONTOLÓGICO AMERICANO
Dirección: Av. Juan de Arona Nº 425 - San Isidro
Teléfono: 421-6323
E-mail: central@coa.pe
www.coa.pe
CLÍNICA ANGLOAMERICANA
Dirección: Calle Alfredo Salazar Nº 360
San Isidro 
Teléfono: 616-8900
www.clinicaangloamericana.pe 
CLÍNICA CENTENARIO PERUANO JAPONESA
Dirección: Av. Paso de los Andes Nº 675 
Pueblo Libre
Teléfono: 208-8000  
E-mail: informes@clinicapj.org.pe
www.clinicapj.org.pe
CLÍNICA AVENDAÑO
Dirección: Av. Leónidas Avendaño Nº 116 
Miraflores
Teléfono: 241-3006
E-mail: clinicaavendaño@clinicaavendaño.com.pe
www.clinicaavendaño.com.pe
CLÍNICA DE ESPECIALIDADES MÉDICAS
Dirección: Jr. Eduardo Ordoñez Nº 468 
San Borja
Teléfono: 412-0900 
www.especialidadesmedicas.org
CLÍNICA GOOD HOPE
Dirección: Malecón Balta Nº  956 - Miraflores
Teléfono: 610-7300
E-mail: informes@goodhope.org.pe
www.goodhope.org.pe         
CLÍNICA JAVIER PRADO
Dirección: Av. Javier Prado Este  Nº 499 
San Isidro
Teléfono: 211-4141
E-mail: info@cjp.pe
www.cjp.pe 
CLÍNICA LIMATAMBO
Dirección: Av. República de Panamá Nº 3606
San Isidro
Teléfono: 617-1111
E-mail: clinicalimatambo@clinicalimatambo.com  
www.clinicalimatambo.com
MEDAVAN
Dirección: Calle  Flora Tristán Nº 206
Magdalena
Teléfono: 261-1737
E-mail: info@medavan.com.pe
www.medavan.com.pe

CLÍNICA MIRAFLORES
Dirección: Calle José Antonio Encinas Nº 141 
Miraflores
Teléfono: 610-9696
E-mail: ginefert@gf.com.pe
www.igf.com.pe
CLÍNICA TEZZA
Dirección: Av. El Polo Nº 570 - Monterrico - Surco
Teléfono: 610-5050
E-mail: direccionmedica@clinicatezza.com.pe
www.clinicatezza.com.pe
CLÍNICA SAN BERNARDO
Dirección: Calle San Jose Nº 161 - Pueblo Libre 
Teléfono: 460-0437 / 461-3975
www.clinica-sanbernardo.com
CLÍNICA RICARDO PALMA
Dirección: Av. Javier Prado Este Nº 1066
San Isidro
Teléfono: 224-2224
E-mail: dirección@crp.com.pe 
www.crp.com.pe 
CLÍNICA SAN CAMILO
Dirección: Jr. Ancash Nº 809 - Barrios Altos
Teléfono: 427-9192  
www.clinicasancamilo.com.pe
CLÍNICA SAN FELIPE
Dirección: Av. Gregorio Escobedo Nº 650
Jesús Maria
Teléfono: 219-0000  
www.clinicasanfelipe.com
CLÍNICA SAN JUDAS TADEO
Dirección: Calle Manuel Raygada  Nº 179
San Miguel
Teléfono: 219-1100 
www.clinicasanjudastadeo.com.pe
CLÍNICA SAN MARCOS
Dirección: Jr. Huaraz  Nº 1425 - Breña
Teléfono: 330-2328  
www.clinicasanmarcos.pe
CLÍNICA SANTA ISABEL
Dirección: Av. Guardia Civil Nº 135 - San Borja
Teléfono: 417-4100  
www.clinicasantaisabel.com
CLÍNICA STELLA MARIS
Dirección: Av. Paso de los Andes Nº 923
Pueblo Libre
Teléfono: 463-6666  
www.stellamaris.com.pe
CLINICA VESALIO
Dirección: Calle Joseph Thompson Nº 140
San Borja
Teléfono: 618-9999  
www.vesalio.com.pe
CONFÍA INSTITUTO OFTALMOLÓGICO
Dirección: Av. José Gálvez Barrenechea Nº 356 Urb. 
Corpac - San Isidro
Teléfono: 475-3385 / 475-3320  
www.oftalmoconfia.com
CLÍNICA FUTURO VISIÓN
Dirección: Av. San Borja Sur Nº 536 - San Borja
Teléfono: 417-5242 / 417-5230 
www.futurovision.com

CLÍNICA NARANJAL 
Dirección: Av. Naranjal 1582 Los Olivos
Celular: 953 958 888 
Teléfono(s): 01 521 7823 / 01 312 7823 
E-mail: clinica_naranjal@hotmail.com 

 
 
 
CLÍNICA INTERNACIONAL SAN ISIDRO
Av.Paseo de la República N° 3058 – San Isidro
Teléfono: 01 619 6161
Web: https://www.clinicainternacional.com.pe/sede/
san-isidro/ 
E-Mail: info@urosur.pe
CLÍNICA INTERNACIONAL SEDE SURCO
Av. El polo N° 461 – Santiago de Surco
Teléfono: 01 619 6161
Web: https://www.clinicainternacional.com.pe/sede/
sede-surco/
E-Mail: recepción @clinicapetrasperu.com
CLÍNICA INTERNACIONAL SEDE LA MOLINA
Los Bambúes N° 250 – La Molina
Teléfono: 01 619 6161
Web: https://www.clinicainternacional.com.pe/sede/
la-molina/
E-Mail: admision@integraquirurgica.com.pe
CLÍNICA INTERNACIONAL SEDE SAN BORJA
Dirección. Av. Guardia Civil N° 421  - San Borja
Teléfono: 01 619 6161
Web: https://www.clinicainternacional.com.pe/sede/
san-borja/
 
 
 
 
CLÍNICA AUNA - SEDE GUARDIA CIVIL
Dirección: Av. Guardia Civil N° 368 San Isidro, Lima
Email: mrobles@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (01) 377-7000 / 993 576 473 
CLÍNICA DELGADO
Av. Angamos Oeste N° 450 – Miraflores
Teléfono: 01 377 7000
Web: https://auna.org/pe/sedes/clinica-delgado-auna
CENTRO DE VACUNACIÓN -CLÍNICA DELGADO
Dirección: Av. Angamos Oeste N° 450
( Piso 4) - 490 Miraflores
Email: caguilar@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (01) 377.7000 / 961789729
R Y R PATÓLOGOS SAN BORJA-ANATOMÍA 
PATOLOGICA
Dirección: Av. Guardia Civil N° 225 /227 San Borja
Email: llavaggi@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (01)2053500 Anexo (2315) / 942005049
ONCOGENOMIC -BIOLOGÍA MOLECULAR
Dirección: Av. Guardia Civil N° 219 - 225 San Borja
Email: llavaggi@auna.pe  /  www. auna.pe
Teléfono: (01) 715-8121  /  942005049
SEDE RADIONCOLOGÍA DELGADO
Dirección: Av. Angamos Oeste N°460-490 - 1er sótano, 
Miraflores.
Email: mrobles@auna.pe / www.auna.pe
Teléfono: (01) 377 7000 / 993 576 473

CLÍNICA PROVIDENCIA
Dirección: Calle Carlos Gonzales N° 250 - San Miguel 
Teléfono: 660-6000 / 578-2424
E-mail: informes@clinicaprovidencia.pe
www.clinicaprovidencia.pe
IPOR - INSTITUTO PERUANO DE ONCOLOGÍA 
& RADIOTERAPIA
Inicio de actividades: 06 de mayo de 1999.
Dirección: Av. Pablo Carriquirry N° 115 - San Isidro
Teléfono: 224-1598 / Whatsapp 993 513 576
E-mail: informes@ipor.pe
Web site: www.ipor.pe
CLÍNICA MÉDICA CAYETANO HEREDIA
Dirección: Av. Honorio Delgado N° 370 San Martin 
de Porres
Teléfono: 207.6200
www.cmch.com.pe
CLÍNICA SAN VICENTE
Direccion: Av. Perú 3220, San Martín de Porres 15106
Teléfono: 01 568 3032
www.clinicasanvicente.com.pe 
LABORATORIOS UNILABS
Dirección: Av. Comandante Espinar N° 450 - Miraflores
Teléfono: 222.0550
E-mail:cotizaciones.peru@unilabs.com / www.unilabs.pe
CLÍNICA MARIA DEL SOCORRO
Dirección: Calle Apurímac N° 116 - Urb. Tilda - ATE.
Teléfono: 01-3521312 / Whatsapp: 999.024.041
E-mail: informes@clinicamariadelsocorro.com 
www.clinicamariadelsocorro.com
CLÍNICA DETECTA S.A.
Dirección: Av. Angamos N° 2688 - Surquillo
Teléfono: 217-5100
E-mail: citasonline@detecta.pe / www. Detecta.pe
CLÍNICA MEGASALUD UNIVERSAL
Dirección: Av. Emancipación N° 791 - Cercado de Lima
Teléfono: 763 8260 
www.clinicamegasalud.com
INSTITUTO OFTALMOSALUD 
Dirección: Av. Javier Prado Este N° 1142 - San Isidro. 
Teléfono: 512 1300
E-mail: contacto@oftalmosalud.com.pe
www.oftalmosalud.pe
LABORATORIOS MULTILAB
Dirección: Av. Antúnez de Mayolo  N° 1360 - Los Olivos
Teléfono: 485.1010 Whatsapp: 944 950 715
E-mail: info@multilab.com.pe
www.multilab.com.pe
CLÍNICA CORI
Dirección: Av. Carlos Izaguirre N° 978 - Los Olivos
Teléfono: 485 0616 / 386 6881 
E-mail: informes@clinicacori.com.pe
www.clinicacori.com.pe 
CLÍNICA INMATER
Dirección: Av. Guardia Civil N° 655 - San Borja
Teléfono: 476.2727 
E-mail: informes@inmater.com.pe / www.inmater.pe
IBT HEALTH
Dirección: C. Chinchón 1018, San Isidro
Teléfono: (01) 207-4700 
https://www.ibtgroup.com/es/peru
LABORATORIOS ROE
Dirección: Av. Gregorio Escobedo 650, Jesús María
Teléfono: (01)513-6666 
https://www.labroe.com/

PULSO CORPORACIÓN MÉDICA
Dirección: Av. Javier Prado Este 2932,
San Borja 
Teléfono: (01) 4800178
www.pulsosalud.com
CLÍNICA SAN JUAN BAUTISTA
Dirección: Av Proceres de la Independencia N° 1764 
San Juan de Lurigancho
Email: dflores@sanpablo.com.pe
www.clinicasanjuanbautista.com.pe
Teléfono: 610.4545   /   956579910
TOMOMEDIC
Dirección:  Calle La Conquista N° 145, Urb. El Derby, Surco
Email: srosado@sanpablo.com.pe
www.tomomedic.pe
Teléfono: (01)610.3260 
CLÍNICA BINOMIUN
Dirección: Av. Alfredo Benavides N° 3837, Urb. Chama. 
Miraflores
Email: clinicarinofacialbinomiun@clinicabinomiun.com
www.clinicabinomiun.com
teléfono: (01) 2718275 / 975020094
CLÍNICA ANTONIO RAIMONDI
Dirección: Jr. Antonio Raimondi N° 143. La Victoria
Email: e.vidal@clinicaraimondi.com
www. Clinicaraimondi.com
Telefono:(01) 611 5300 / 989 323 662
POLICLÍNICO RISSO
Dirección: Av. Arequipa N° 1982. Lince
Email: rodsumasalud@gmail.com
www.policlinicorisso.com
Teléfono: (01) 719 0768 / 980 344 490
CLÍNICA GONZÁLEZ
Dirección: Av. Ignacio Merino N° 1884. Lince
Email: sgerencia@clinicagonzalez.com
www. Clinicagonzalez.com
 CLÍNICA AVIVA
Dirección: Av. Alfredo Mendiola 6301- Los Olivos
Email: informes@aviva.pe
https://www.aviva.pe/ 
Teléfono: (01) 715 4600 / WhatsApp Citas: 963 486 620
ALIADA CENTRO ONCOLÓGICO
Dirección: Av. José Gálvez Barrenechea Nº 1044,
San Isidro 
Teléfono: (01) 6505000
www.aliada.com.pe
CLÍNICA PETRAS
Calle 6 N° 221 – San Isidro
Teléfono: 981 146 899 
Web: https://clinicapetrasperu.com/ 
E-Mail: recepcion@clinicapetrasperu.com
Aniversario: 08 de Julio
CLÍNICA INTEGRA QUIRÚRGICA
Av. Brasil 831, Jesús María 
Teléfono: 951 732 582 / 924 781 955
Web: https://integraquirurgica.com.pe/
E-Mail: admision@integraquirurgica.com.pe
Aniversario: 11 de agosto 2022
CLÍNICA ARTHROSALUD
Av. Paseo de la República N° 2772 Lince
Teléfono: 949 343 624 / 960 080 073
Web: https://clinicarthromeds.pe/
Aniversario: 01 de diciembre 2019  

CLÍNICA INTERNACIONAL SEDES:

CLÍNICAS AUNA SEDES:
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CLÍNICAS SAN PABLO SEDES:

SANNA SEDES:

CENTRO DE BIENESTAR MIRAFLORES
Dirección: Calle Independencia N° 1051. Miraflores.
Email: mrobles@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (01)320.0700 / 993576473
SALUD OCUPACIONAL CANTELLA
Dirección: Av. Javier Prado Oeste N° 805, Magdalena.
Email: caguilar@auna.pe / www.auna.pe
Teléfono: (01)616.8300 / 961789729
CENTRO DE VACUNACIÓN CANTELLA
Dirección: Av. Javier Prado N° 805 (Piso 2 ) Magdalena
Email: caguilar@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono:  944467105 / 961789729
CENTRO MYR BENAVIDES
Dirección: Av. Alfredo Benavides N° 2525, Miraflores
Email:caguilar@auna.pe / www.auna.pe
Teléfono: 961789729
CENTRO MEDICO RADIOONCOLOGIA - CMR
Dirección: Av. Paseo de la República N° 3650. San isidro
Email: mrobles@auna.pe / www.auna.pe
Teléfono: (01)2218610 / 993576473
LABORATORIOS R Y R PATOLOGOS SAC
Dirección: Av. Angamos Oeste N° 450. Miraflores
Email: llavaggi@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (01) 2053500 / 942005049
CENTRO DE TOMAS DE MUESTRA
Dirección: Av. Guardia Civil N° 617. San Borja
Email: llavaggi@auna.pe / www. Auna.pe
Teléfono: (01) 2053500 / 942005049
CLÍNICA ONCOSALUD
Dirección: Av. Guardia Civil N° 219, Urb. Corpac, San Borja
Email: mrobles@auna.pe / www. Oncosalud.pe
Teléfono: (01) 513.7900
CLÍNICA AUNA BELLAVISTA
Av. Las Gaviotas N° 207 - Bellavista
Teléfono: 989 107 843
Web: https://auna.org/pe/sedes/clinica-bellavista
CENTRO MÉDICO ONCOSALUD
Dirección: Av. Guardia Civil N° 585, Urb. Corpac. San Isidro
Email: mrobles@auna.pe / www. Oncosalud.pe
Teléfono: (01) 513.7900 / 993576473

 
 
 
COMPLEJO HOSPITALARIO SAN PABLO
Fecha de fundación: Agosto de 1991
Dirección: Av.  El Polo Nº 789 - Monterrico - Surco
Teléfono: 610-3333
E-mail: surco@sanpablo.com.pe
www.sanpablo.com.pe
CLÍNICA JESUS DEL NORTE
Dirección: Av. Carlos Izaguirre 159, Independencia 15311
Teléfono: 01 613 4444 
www.jesusdelnorte.com.pe
CLÍNICA CHACARILLA
Dirección: Av.  Primavera  N° 999, Urb. Chacarilla - san Borja
Email: jpalomino@sanpablo.com.pe
https://www.chacarilla.com.pe
Teléfono:(01) 610 7777 / 964 393 381
CLÍNICA SANTA MARTHA DEL SUR
Av. Belisario Suarez N° 998 – San Juan de Miraflores
Teléfono: 01 615 6767
Web: https://www.santamarthadelsur.com.pe/

CLÍNICA SAN GABRIEL
Av. La Marina 2955, San Miguel
Teléfono: (01) 614-2200 / 998 125 912
https://www.clinicasangabriel.com.pe/

 
 
 
CLÍNICA SAN BORJA
Dirección: Av. Guardia Civil Nº 333 -337
San Borja
Teléfono: 635-5000  
www.sanna.com.pe
SANNA DIVISIÓN AMBULATORIA
Calle Víctor Alzamora N° 460 – Surquillo
Teléfono: 01 635 5000
Web: https://www.sanna.pe/servicios/ambulancias/
CENTRO CLÍNICO LA MOLINA
Av. Raúl Ferrero N° 1256 – La Molina
Teléfono: 01 635 5000
Web: https://www.sanna.pe/centros-clinicos/la-moli-
na-lima/informacion-general/ 
CENTRO CLÍNICO CHACARILLA
Av. Primavera N° 336 – Santiago de Surco
Teléfono: 01 635 5000
Web: https://www.sanna.pe/centros-clinicos/la-moli-
na-lima/informacion-general/ 
CENTRO CLÍNICO CHACARILLA II
Av. Primavera N° 356  Mz C Lt. 6 – Santiago de Surco
Teléfono: 01 635 5000
Web: https://www.sanna.pe/centros-clinicos/chacaril-
la-lima/informacion-general/
CENTRO CLÍNICO MIRAFLORES
Av. Alfredo Benavides N° 1936 - Miraflores
Teléfono: 01 635 5000
Web: https://www.sanna.pe/centros-clinicos/mira-
flores-lima/informacion-general/ 
CLÍNICA EL GOLF
Av. Aurelio Miró Quesada 1030 - San Isidro 
Teléfono: 01 635 5000
Web: https://www.sanna.pe/clinicas/el-golf-lima/ 
CLÍNICA BELEN
Calle San Cristóbal N° 267- Piura 
Teléfono: 01 635 5000
Web: https://www.sanna.pe/clinicas/belen-piura/
informacion-general/ 
CLÍNICA DEL SUR
Avenida Bolognesi N° 134 - Arequipa
Teléfono: (54) 60 40 60
Web: https://www.sanna.pe/clinicas/del-sur-arequipa/
informacion-general/ 
CLÍNICA PRECISA 
Cal. Víctor Alzamora N° 460 - Surquillo
Teléfono: (01) 635-5000
Web: https://www.precisa.com.pe/

 
 
 
 
CLÍNICA AREQUIPA
Dirección: Esq. Puente Grau con Av. Bolognesi S/N. 
Arequipa
Teléfono: 054-599000
www.clinicaarequipa.com.pe

CLÍNICA SAN JUAN DE DIOS
Dirección: Av. Del Ejercito Nº 1020
Cayma - Arequipa
Teléfono: 054-382400
www.clinicasanjuandediosarequipa.com
CLÍNICA LOS FRESNOS
Dirección: Jr. Los Nogales Nº 171 - Urb. El Ingenio 
Cajamarca
Teléfono: 076-364046 / anexo 201 informes@
clinicalosfresnos.com
www.clinicalosfresnos.com
CLÍNICA DEL PACÍFICO
Dirección: Av. José Leonardo Ortiz Nº 420
Lambayeque - Chiclayo
Teléfono: 074-232141 / 074-228585
www.clinicadelpacifico.com.pe
CLÍNICA ROBLES
 Dirección: Jr. Villavicencio Nº 512 - Casco Urbano 
Ancash - Chimbote
Teléfono: 043-322453
www.clinicarobles.pe
CLÍNICA SAN PEDRO (HUACHO)
Dirección: Av. Echenique Nº 641 - Huacho 
Teléfono: 232-4841/102
www.clinicasanpedro.com
CLÍNICA ADVENTISTA ANA STAHL
Dirección: Av. La Marina Nº 285 - Loreto 
Maynas - Iquitos
Teléfono: 065-250025 / 065-252535
www.clinicaanastahl.org.pe
CLÍNICA AMERICANA
Dirección: Jr. Loreto Nº 315 - Urb. La Rinconada 
Puno - Juliaca
Teléfono: 051-321369 / 051-602400
www.clinicaamericana.org.pe
CLÍNICA BELEN
Dirección: Av. Loreto Nº 1139 - Centro Ciudad Piura
Teléfono: 073-308030
CLÍNICA TRESA
Dirección: Av. A - 108 - B - Talara - Piura
Teléfono: 073-382213
CLÍNICA SAN MARTÍN
Dirección: Jr. San Martin Nº 270 - San Martín 
Tarapoto
Teléfono: 042-527860 
CLÍNICA SANCHEZ FERRER
Dirección: Calle Los Laureles Nº 436 
Urb. California - La Libertad - Trujillo
Teléfono: 044-285541 / 44-601050
www.sanna.pe/clínicas/sanchez-ferrer-trujillo/
CLÍNICA CONFIA SALUD
Av. Huancavelica 745 y Jr. Trujillo 993
El Tambo-Huancayo
Teléfono: (064) 247087 / (064) 249434
Celular: 964 650 418
www.confiasalud.pe 
CLÍNICA VALLESUR S.A.C
 Dirección: Av. La Salle N° 116 - Arequipa
Teléfono: 054-749333
www.auna.pe
GRUPO CARITA FELIZ
Jirón Huancavelica Nº 1039 - Urb. 4 de enero - Piura
Teléfono: (073) 600 888 / (073) 600887
E-mail: informes@clinicacaritafeliz.com
http/www.clinicacaritafeliz.com

BM CLÍNICA MENDOZA
Dirección: Av. Santa Victoria N° 416 Urb. Santa 
Victoria – CHICLAYO
Teléfono: (074) 208873 / Whatsapp: 996.204.390
CLÍNICA SINAI
Direccion: JR. Amargura 984 Rioja - San Martin
Teléfono: (042) 558166
www.clinicasinairioja.com
CLÍNICA SAN PABLO (La Merced)
Dirección: Av. Húsares de Junín 690 Urb. La Merced, 
Trujillo 13008
Teléfono: (044) 485244
www.sanpablotrujillo.com.pe
 CLÍNICA LIMATAMBO CAJAMARCA
Dirección: Jirón Puno N° 265, Cajamarca 
Teléfono: (076) 364241
www.limatambo.com.pe 
CLÍNICA JUAN PABLO II 
Av. Sáenz Peña Nº 124 
Pucallpa
Teléfono: 061-572854 / 061-284181
www.clinicajuanpabloii.com.pe
CLINICA SAN PABLO DE HUARAZ
Dirección: Jr. Huayas N° 172 - HUARAZ
Email: jchavezg@sanpablo.com.pe
www.sanpablohuaraz.com.pe
Teléfono: (043)428811 / 979341806

CLÍNICA SAN PABLO DE AREQUIPA
Dirección: Av. Metropolitana, Esquina calle 7
 Urb. Santa Teresa. AREQUIPA
Email: jlinarez@sanpablo.com.pe
www.sanpabloarequipa.com.pe
Teléfono: (054) 410100 / 959 654 591
CENTRO MÉDICO SERVIMÉDICOS
Dirección: Calle Manuel María Izaga N° 621, Chiclayo.
Email: jpelaezy@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (01) 7199933 / 966312803
CLÍNICA AUNA - SEDE PIURA
Dirección: Calle Las Dalias Mz A, Lt 12,
Urb. Miraflores, Castilla - Piura.
Email: asuarez@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono:  (041)256607  / 950574285
CLÍNICA AUNA - SEDE CHICLAYO
Dirección: Av. Mariscal Nieto N° 480
Urb. Campodónico, Chiclayo.
Email: jpelaez@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (046) 699038 / 966 312 803
CLÍNICA AUNA SEDE CAMINO REAL
Dirección: Av. Francisco Bolognesi N° 561-565 , Trujillo.
Email: mrobles@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (041) 262816 / 993576473

CENTRO MÉDICO AUNA -SEDE PIURA 
Dirección: Jr. Huancavelica N° 1015 - Piura - Piura
Email: asuarez@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (041) 256607 / 950 574 285
CLÍNICA UROSUR
Urbanización la Esperanza  A12-13, José Luis Bustamante 
y Rivero - Arequipa
Teléfono: (054) 423738
Web: https://urosur.pe/ 
E-Mail: info@urosur.pe
CLÍNICA PERUANO AMERICANA
Dirección: Av. Mansiche 810 - Trujillo.
Teléfono 044-242400.
E-mail: ejecutivaconcenios@clipam.com.pe
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CAPACITACIÓN

T: +51 968 687 198

C: k.paico@sechegroup.com

CONTÁCTANOS

MAESTRÍAS ESPECIALIZADAS
Administración de Negocios - MBA

Gestión en Salud

Salud Pública

Ciencias de Enfermería

Gestión Pública y Gobernabilidad

Docencia Universitaria

Ciencia Criminalística

Derecho Procesal Penal

Inicio
24/03

Modalidad
a distancia

Siguenos en:posgrado.uwiener.edu.pe946 083 307

BENEFICIOS

Convenios
Educativos
Descuentos exclusivos
y oportunidades de estudio

5% DSCTO.
CARRERAS PROFESIONALES
PREGRADO

20% DSCTO.
MAESTRÍAS
ESPECIALIZADAS
POSGRADO

20% DSCTO.
CENTRO DE IDIOMAS

Cursos enriquecidos
con contenido de Arizona State
University (ASU).

Docentes expertos
en su campo.

Pasantías
internacionales
de estudio.

Talleres de habilidades
blandas. Escanea y descubre más

de nuestros programas
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