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PROLOGO

Orgullo y satisfaccién es lo que uno siente al poder
prologar el libro de “HISTORIA DE LA SOCIEDAD ESPANO-
LA DE GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLOGIA Y NUTRICION
PEDIATRICA", extensiva a nuestra SEGHNP sobre todo al
comprobar la tangibilidad de esta realidad.

La idea de la realizacion de este arduo trabajo recopila-
torio parte de nuestra propia Sociedad que, protagonista de
un creciente prestigio social y profesional, ha ido incorpo-
rando en los Ultimos afios a un importante nimero de nue-
vos y excelentes miembros. Consciente de que muchos no
conocen en toda su extensién la génesis y la historia de
la Sociedad Espafiola de Gastroenterologia, Hepatologia y
Nutricion Pediatrica, entendemos que era obligado dar la
oportunidad a todos de conocer este referente.

Con estas premisas, la Junta Directiva tom6 la deci-
sién de proceder a la elaboracion del presente trabajo
literario. La impresién impuesta por los socios que nos
hemos ido incorporando de forma progresiva a la SEGHNP
ha sido siempre anteponer la seriedad y el rigor del tra-
bajo bien hecho, el buen quehacer; como los pilares basi-
cos de asistencia, docencia e investigacion de la labor
médica y las relaciones personales, entre otras, que cla-
ramente forjaron los creadores de la Sociedad.

Ese mismo espiritu se ha mantenido y consolidado,
por lo que era de absoluta justicia que sus nombres, sus
trabajos, sus trayectorias y el devenir posterior de la
Sociedad quedaran recogidos en este documento.

El trabajo no ha sido facil, ya que la recopilacién de
datos, iconografia, opiniones, comentarios, etc. ha sido
arduas y compleja. Con un plan minuciosamente disefia-
do, que ha requerido gran esfuerzo y les ha supuesto res-
tar muchisimo tiempo a sus familias, a sus trabajos y a su
derecho al ocio, han buscado siempre la veracidad desde
el rigor y un exquisito respeto. Hablo de los compaiieros,
el Dr. D. Benjamin Martin Martinez y el Dr. D. Adolfo Bau-
tista Casasnovas, que han coordinado con gran acierto,
sapiencia y de forma altruista el presente libro de “HIS-
TORIA DE LA SOCIEDAD ESPANOLA DE GASTROENTEROLO-
GIA, HEPATOLOGIA Y NUTRICION PEDIATRICA”.

Mentar que han contado con la inestimable ayuda de la
editorial Ergon, que ha asesorado en todos los aspectos de
la edicién; con los presidentes de las distintas juntas direc-
tivas (Dr. D. Ramén Tormo Carnicer, Dr. D. Héctor Escobar

Castro, Dra. Dofa Isabel Polanco Allte, Dr. D. Carlos Sierra
Salinas, Dr. D. Vicente Varea Calderdn, Dra. Dofa Paloma Jara
Vega, Dr. D. Federico Arglielles Martin, Dr. D. Luis Pefia Quin-
tana), con el Dr. D. Jaime Mufioz Conde, pionero de nuestra
Sociedad, Presidente del primer Congreso que se celebrd
en Sevillay que ha elaborado la trayectoria de la primera
Junta Directiva de nuestra Sociedad presidida por el recor-
dado Dr. D. Carlos Vazquez Gonzélez; con los Drs. D. Juan
Carlos Vitoria, DAa. Margarita Alonso Franch y D. Luis Ros
Mar, con los componentes de las distintas Juntas Directi-
vas, Yy numerosos socios de nuestra Sociedad.

Agradecer a todos su desinteresada colaboracion y,
asimismo, a Ergon por la excelente edicién de la misma.

La obra esta perfectamente estructurada en varios
apartados, entre los que se incluyen una introduccién,
la fundacién, las reuniones y los congresos, los hitos de
las diferentes Juntas Directivas, los listados de socios,
la acreditacion, los estatutos, los libros, las revistas, los
registros, los cursos y talleres de formacién, asi como
las becas y premios que a través de todos estos afios
han ido configurando la historia de la SEGHNP.

Es posible que hayan quedado datos por recoger o que
las opiniones sobre algunos aspectos de la obra no sean
coincidentes a juicio de todos. Sin embargo, quisiera recal-
car que se ha hecho con el mayor de los respetos y obje-
tividad, contrastando diferentes fuentes y con el tnico fin
de relatar la verdadera historia de nuestra Sociedad.

Sirva este libro, por tanto, como merecido y reconoci-
do homenaje a los pioneros de la creacién de la Sociedad
Espanola de Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricion
Pediatrica, a todas las Juntas Directivas que tan excelen-
te trabajo han realizado y a la totalidad de los socios que
han contribuido a lograr una Sociedad plural, abierta, pres-
tigiosa, fraternal y con un prometedor futuro.

Una Sociedad que ha de ser fidedigna referencia para las
generaciones venideras, que, poco a poco, iran configuran-
do la continuidad de la Historia de la Sociedad Espafiola de
Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica.

Sélo nos queda esperar que este esfuerzo conjunto
y coordinado desemboque, en un futuro préximo, en
la consecucién de la Acreditacion Oficial de nuestra espe-
cialidad, por la que tanto hemos trabajado todas las Jun-
tas Directivas.

Luis Pefia Quintana

Presidente de la Sociedad Espariola de Gastroenterologia,
Hepatologia y Nutricién Pedidtrica

Las Palmas 2012






CRONOGRAMA DE LA CREACION
DE LA SOCIEDAD ESPANOLA

DE GASTROENTEROLOGIA,
HEPATOLOGIA Y NUTRICION
PEDIATRICA (SEGHNP)

SITUACION PREVIA DE LAS ENFERMEDADES
DEL APARATO DIGESTIVO Y ESPECIALIDADES
PEDIATRICAS EN ESPANA

La Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricion Pedia-
trica y con ella, el resto de las subespecialidades pedia-
tricas han seguido una evolucién parecida a la que ante-
riormente sufrieron las especialidades en el adulto, y
que progresivamente fueron desgajandose del tronco
principal de la Medicina Interna y de la Cirugia Gene-
ral. Hagamos un poco de historia.

Los primeros pasos para crear la especialidad de
Aparato Digestivo y Nutricién en el adulto, se llevaron a
cabo en el siglo XIX, en donde ya aparecen tratados de
enfermedades digestivas, y se crea la primera catedra
de Enfermedades del Aparato Digestivo a finales del siglo
XIX en Granada.

Durante la primera mitad del siglo XX, la Medicina Inter-
na engloba a la Gastroenterologia y solamente algunos
médicos se autodefinen especialistas en Aparato Diges-
tivo, con dedicacién profesional exclusiva. Es l6gica esta
actitud por parte de los médicos en una época de nota-
ble crisis econémica y casi de hambruna, en donde era
muy dificil para los facultativos que vivian de su profe-
sién, limitar los enfermos que sélo presentaban patolo-
gia digestiva; por ello, la dedicacién en exclusividad sélo
podia realizarse en ciudades lo suficientemente grandes
como para poder actuar seleccionando pacientes. De aqui
que sea en las grandes capitales, salvo excepciones, donde
se inicien las nuevas especialidades.

Hubo intentos de que los especialistas en Aparato
Digestivo fueran al mismo tiempo clinicos y cirujanos
en esta materia, y algunos médicos ilustres de princi-
pios del siglo XX lo hicieron, pero aquello no cuajé, y el
que sabia hacer una cosa, no hacia bien la otra.

Como hecho significativo de cierta rebeldia y de sutil
lucha para crear la especialidad, hemos de destacar, a
principios del siglo XX, la creacién de las Escuelas de
Patologia Digestiva del Instituto Dr. Rubio en Madrid, la

de Patologia Digestiva por el Dr. Francisco Gallart Monés
en Barcelona, y la de Patologia Digestiva en Granada por
el Dr. Fidel Ferndndez Martinez, que impulsé y estimu-
16 la autonomia a los formados en dichas escuelas, junto
a una sensacion de grupo, con personalidad profesio-
nal, categoria cientifica y formacion especifica en la
materia. Estas instituciones funcionaron hasta 1935,
afio en que se disolvieron por motivos de la Guerra Civil
espafola, menos la Escuela de Patologia Digestiva de
Barcelona, posiblemente porque su fundador fallecié
muchisimos afios después de terminada la Guerra Civil,
y también por sus buenas relaciones europeas e inter-
nacionales, y su impecable trayectoria médica.

Amediados del siglo XX, ser especialista exclusivo de
Aparato Digestivo, que englobaba a lo que hoy es una
especialidad perfectamente definida, parecia raro y como
era l6gico no admitido como tal en las catedras de Pato-
logia Médica. Durante bastante tiempo, las subespeciali-
dades médicas se ubicaron en las catedras de Patologia
Quirdrgica, donde fueron bien recibidas por los cirujanos,
que precisaban de una ayuda clinica para resolver algu-
nas patologias digestivas tributarias de intervenciones
quirdrgicas: cancer, ulcus, hernias hiatales, etc.

Durante la década de 1970-1980 fueron integran-
dose como servicios auténomos, aunque durante este
periodo convivieron Médicos Internistas y Especialis-
tas en Aparato Digestivo, y cada cual hacia lo mismo con
diferente fortuna, hasta que las complejidades técnicas
superaron a los internistas, que se vieron desbordados
por los especialistas en Aparato Digestivo, hasta alcan-
zar lo que hoy es una independencia evidente que no
admite discusién. Nadie discute las especialidades en
la medicina del adulto, un porcentaje alto de pacientes
saben perfectamente donde dirigirse, si al internista-
generalista o al especialista.

En la década de los setenta llegan los fibroendosco-
pios pedidtricos y con ellos, siguiendo la estela de los gas-
troenterdlogos de adultos, se inicia la era de la endosco-
pia infantil. Las patologfas en que inicialmente se us¢ el
fibroendoscopio infantil fueron las de mayor prevalencia,
como la hemorragia digestiva alta y la ingesta de cuer-
pos extrafios; mas tarde se empez0 a realizar la biopsia
intestinal para el diagnéstico de celiaquia (que previamente
se hacia con la capsula de Watson-Crosby), el dolor abdo-
minal recidivante y finalmente, la gastritis crénica por Heli-
cobacter pylori y la enfermedad inflamatoria intestinal.



La primera descripcién sobre la gastritis crénica en
lainfancia se publicé en Espafia (Beltran S, Varea V, Vilar
P, CusiV, Vila J, Farré C. La gastritis cronica infantil. Ana-
les Espafoles de Pediatria 1978;11:383) adelantando
al causante de la misma, el Helicobacter pylori, que se
describié en el afio 1979 por los patélogos Warren y
Marshall, y que posteriormente demostraron que era el
causante de la gastritis crénica y la Ulcera de estéma-
go. En 2005 les fue concedido a los mencionados pat6-
logos el Premio Nobel de Medicina por estos hallazgos.

Toda esta introduccién nos lleva a pensar, como deci-
amos al principio, que los caminos se vuelven a repetir
y que todo lo pasado por los gastroenterélogos espe-
cialistas de adultos, ha sido un poco lo ocurrido con las
especialidades pedidtricas unas generaciones poste-
riores. Como iremos viendo después, poco a poco se
han ido consolidando estas especialidades pediatri-
cas en los distintos hospitales infantiles hasta conse-
guir que se separen progresivamente de la Pediatria
General, entre ellas la Gastroenterologia, Hepatologia y
Nutricién Pedidtrica.

GASTROENTEROLOGIA Y NUTRICION PEDIATRICA

Hagamos un poco de historia sobre nuestra espe-
cialidad pediétrica y su nacimiento en Espafia. Tenga-
mos en cuenta que para la existencia de la Pediatria
como especialidad independiente, dentro de las ense-
flanzas médicas, hubo que esperar en Espafia, hasta
finales del siglo XIX, cuando se crea en Madrid la primera
Catedra de Pediatria en 1887, siendo el Prof. Criado Agui-
lar quien la ocupd. Es decir, que hasta entonces eran los
médicos internistas o generalistas los que se encar-
gaban de los cuidados de los nifios.

Progresivamente fueron naciendo catedras de Pedia-
tria en las distintas Facultades de Medicina del territo-
rio espafiol, por ejemplo, la de Pediatria en Sevilla se creé
en el ano 1917, siendo el Prof. Dr. José Gonzalez Mene-
ses, su primer catedratico.

A mediados del siglo XX, la Gastroenterologia, Hepa-
tologia y Nutricién Pedidtrica no existia, ni siquiera podia
entreverse. En Sevilla, ciudad donde se crea la primera
Escuela Profesional de Pediatria, en 1960, la patologia
digestiva se reducia al tratamiento de las diarreas agu-
das y algunos sindromes malabsortivos, posiblemente
celiacos, que brillantemente sanaban con la dieta sin

gluten en el plazo de un mes. Como estos nifios de carac-
ter hurafio y agresivo pasaban a nifios carifiosos y ale-
gres cuando realizaban la dieta de platanos y, por lo tanto,
sin gluten, lo normal es que se les tomara carifio, y por
los continuos reingresos quedasen vinculados a la cli-
nica durante mucho tiempo, debido a que en sus domi-
cilios recafan, aunque se les indicara a los padres que
no tomaran gluten y se les diera una dieta escrita de ali-
mentos prohibidos, pero realmente alimentos con glu-
ten era lo que tenian las familias para comer.

Las dietas sin lactosa, sin proteinas vacunas, pre-
parados de soja no purificados, harinas de algarroba,
leche de burra, etc., se introdujeron por aquellos tiem-
pos, pero su manejo no estaba ni mucho menos con-
sensuado y su uso tampoco estaba estimulado. El cono-
cimiento y las bases cientificas de su manejo eran una
mera entelequia de galimatias, que no entendian ni el
maestro ni el auditorio; al igual que la utilizacién de muci-
lagos, leches albuminosas, babeurre (de por si bajos en
lactosa e hipocaldricos), etc. Sin embargo, conociamos
que existian en los paises europeos nuevas formas
de tratamiento para estos procesos, y que la mortali-
dad por diarrea aguda habia descendido notablemente.

Estas dietas, mal utilizadas, eran bajas en calorias,
provocaban una malnutricién caldrica, cuando su man-
tenimiento como Unico alimento se hacia duraderoen el
tiempo, y el proceso digestivo no habia curado adn. La
malnutricion era la via final de muchos lactantes, hasta
que un proceso infeccioso oportunista se llevaba al nifio.

Desde 1942 existian formulas hidrolizadas en Esta-
dos Unidos pero ¢ cémo se manejaban?, ; qué indica-
cién tenfan? y, lo que empeoraba la cuestion, no se podi-
an importar, era imposible comprarlas o muy dificil
acceder a ellas.

El confusionismo en los tratamientos era enorme,
lo que evidentemente venia determinado por el desco-
nocimiento que los profesionales tenfan sobre el tema,
la situacion social y econémica del pais, y la escasa pre-
paracion individual de los propios médicos.

La terapia de rehidratacion intravenosa reglada, median-
te determinacidn del equilibrio acido-base y de iones,
comienza sobre los afos 1964-1966. Hasta entonces, la
terapia de rehidratacion era puramente empirica, y en
manos de unos médicos que mostraban todo su interés,
pero también su escasa experiencia y pocos conocimien-
tos.



Las primeras descripciones de malabsorcién de
lactosa primaria y secundaria se habian realizado en
Europa en 1957-1958, la malabsorcién de sacarosa-
isomaltosa en 1962 y la malabsorcién de monosaca-
ridos poco después. Muchos de los nifios que se mori-
an de diarrea en Espafa, lo hacian por cuadros de
malabsorcién de carbohidratos postenteritis, funda-
mentalmente por intolerancia a la lactosa o intoleran-
cia a proteinas vacunas, que inexorablemente les lle-
vaba a la malnutricién severa y a quedar expuestos
a la consiguiente septicemia.

Con los antecedentes anteriormente descritos, pode-
mos decir que la Gastroenterologia Pediatrica, como
especialidad, nace en Espafia a remolque de lo ocurri-
do en los paises europeos mas avanzados. Ello supuso
un retraso en la incorporacién de los conocimientos que
iban surgiendo en los otros paises, en gran medida debi-
do a las dificultades politicas, idiomaticas, y de comu-
nicacién existentes en aquella época en nuestro pais.

HEPATOLOGIA PEDIATRICA

Algunos de los cambios sanitarios y sociales hicie-
ron revivir el interés por las enfermedades del higa-
do, produciendo la consiguiente respuesta adaptati-
va del Hospital. La Hepatologia puede considerarse
como un area de la Medicina, cultivada tanto por espe-
cialistas en aparato digestivo como por pediatras o
Internistas.

Aunque los fundamentos histéricos son lejanos, en el
siglo XX fueron pioneros, a partir de 1940, la Dra. Sheila Sher-
lok en Gran Bretafia y el Dr. Hans Popper en Estados Unidos.

En las dltimas décadas, la Hepatologia ha experi-
mentado una notable evoluciéon, desde una actividad
esencialmente clinica a ser una disciplina de marcado
caracter cientifico.

Los conocimientos y la experiencia sobre trastor-
nos hepaticos en la infancia se han ido acumulando
tan rapidamente en las Ultimas décadas que se ha
creado la necesidad indiscutible de atender a estos
pacientes de una forma experimentada, por encima
de los limites de la Pediatria General, y asi ha sido el
entender de unidades prestigiosas de Hepatologia
Infantil en Europa, como la creada por el Dr. Daniel Ala-
gille en el Hospital Bicétre de Paris, la del Dr. Alex
Mowat en el King’s College Hospital de Londres, la de
la Dra. Deirdre Kelly en Birmingham o el Dr. Etienne
Sokal en el Hospital Saint Luc de la Universidad Caté-
lica de Lovaina.

El misterio que ha rodeado las enfermedades hepa-
ticas en la infancia se esta aclarando a medida que son
aportadas investigaciones llevadas a cabo por pediatras
con especial dedicacion a la Hepatologia, y con la ayuda
de la investigacién bésica.

En 1984 se reconoci6, por parte del Ministerio de
Salud de Estados Unidos, la utilidad e indicacién del tras-
plante hepatico en la hepatopatia terminal refractaria a
tratamiento médico.






INICIOS DE LA ACTUAL
SOCIEDAD ESPANOLA

DE GASTROENTEROLOGIA,
HEPATOLOGIA Y NUTRICION
PEDIATRICA (SEGHNP)

INICIOS. ANO 1966

Con laincorporacion del Dr. Carlos Vazquez Gonza-
lez a la Clinica Infantil de La Paz, como Jefe de la Unidad
de Lactantes, se comenz6 a desarrollar lo que ya era
una pasién desde su época de residente en el Hospital
de Valdecilla en Santander: el estudio de los procesos
gastroenterolégicos en el nifio.

Habia realizado estudios de sondaje duodenal y
necropsias en nifios malnutridos (Vazquez C. La explo-
racién funcional del pancreas en la primera infancia. Act
Ped Esp 1949; 84: 1485).

Aprincipios del afio 1966 hizo gestiones para com-
prar una capsula de Crosby para realizar biopsias intes-
tinales. Envid a su adjunto de entonces, el Dr. Ginés
Mufioz, a Lisboa para que aprendiese esta técnica con
el Prof. Dr. Jaime Salazar de Souza.

Enjulio del afio 1966 se incorpora al grupo el Dr. Héc-
tor Escobar y, coincidiendo con la llegada de la ansiada
capsula a finales de ese afio, durante una guardia reali-
z06 la primera biopsia intestinal, con gran preocupacién
del Dr.Vazquez por si habia alguna complicacién. No pasé
nada y desde entonces se instaurd la rutina de esa téc-
nica que se realizaba en un cuarto contiguo a su despa-
cho, donde se coloc6 un aparato portatil de rayos X.

Iniciaba por esas fechas el internado y rotatorio de
residente la Dra. Isabel Polanco, que en el segundo afio
de residente se incorpord a la Unidad.

ANO 1967

Fruto del trabajo sobre diarrea crénica y malabsor-
cion, el grupo de La Paz presentd varias comunicacio-
nes al tema preferente, “diarrea crénica”, en la VI Reu-
nién Anual de la Asociacion Nacional de Pediatras
Espafioles, celebrada en Zaragoza del 29 al 30 de sep-
tiembre de 1967.

Se presentaron las siguientes comunicaciones al

tema preferente:

1. Clasificacién de las diarreas crénicas en el nifio
(C.Vazquez yF. Collado)

2. Diarrea crénica por intolerancia a la leche de vaca
(C.Vazquez y M.T. del OImo)

3. Exploracién funcional de las diarreas crénicas infan-
tiles. Juicio critico (C. Vazquez y M. Navarro)

4. Biopsia yeyunal |. Técnica. Datos histolégicos nor-
males (H. Escobar, F. Contreras y C. Vazquez)

5. Biopsia yeyunal Il. Datos histolégicos anormales
(F. Contreras, C. Vazquez y H. Escobar)

6. Biopsia yeyunal lll. Relaciones entre los datos clini-
cos y anatomopatoldgicos (C. Vazquez, H. Escobar
y F. Contreras)

7. Las enzimas del contenido duodenal en los diversos
tipos de diarrea crénica (C. Vazquez y H. Escobar)

8. Una forma especial de intolerancia a la lactosa
(C.Vazquez y M. Navarro)

9. Intolerancia a la sacarosa (C. Vazquez, K. Knapp y H.
Escobar)

10. Estudios metabélicos en la mucoviscidosis (A. Balla-
briga y C. Conde)

11. Comentarios al sindrome de colon irritable en la infan-
cia (F. Prandi)

12.El régimen de sostenimiento y estudio en las dia-
rreas cronicas en la infancia (F. Prandi)

13. Aspectos actuales de la dietética en la enfermedad
celiaca (F. Prandi)

AND 1968
En el Xl Congreso Nacional de Pediatria celebrado

en Benalmadena (Malaga) del 21 al 25 de octubre de

1968, se presentaron las siguientes ponencias y comu-

nicaciones:

1. Enzimas en gastroenterologia (C. Laguna Serrano,
J.A. Velasco Collazo, P. Gonzélez Gonzalez y M. Moro
Serrano)

2. Enzimas en hepatologia (A. Valls, F. Rodriguez Lopez,
M. Casanova, M. Rodriguez Pefalver y F. Jaén)

ANO 1970
En febrero de 1970, la Dra. Rosa Codoceo se incor-
pora al Servicio de Gastroenterologia Pediatrica como



becaria, con el objetivo de montar el laboratorio de Gas-
troenterologia dentro del Servicio. Anteriormente habfa
trabajado como tecnélogo médico en la catedra de Fisio-
patologia dirigida por el Prof. German Niemeyer, en la
Facultad de Medicina de la Universidad de Chile. Su jefe
era muy amigo del Dr. Alberto Sol. Ambos competian en
una linea de investigacién comun: purificacion, aisla-
miento y cinética de la glucoquinasa. Trabajaban en la
extraccion hepatica de esta enzima, consiguiendo la pri-
mera publicacién en el Journal of Biochemistry. Luego
se incorpora como investigadora al Departamento de
Biologia Molecular de Syntex Research en el parque
industrial de la Universidad de Stanford, Palo Alto, Cali-
fornia.

Tanto el Dr. Alberto Sol como la Dra. Gertrudis de la
Fuente, ambos del Departamento de Enzimologia de
la Facultad de Medicina de la UMA, estaban buscando a
una persona que se hiciera cargo de este laboratorio por
peticién del Dr. Vazquez y del Dr. Escobar.

EIDr. Sol tenia un proyecto en marcha que era crear
dentro de la Facultad de Medicina, la especialidad en Tec-
nologia Médica, con el objetivo de formar profesionales
con conocimientos de fisiopatologia y biogquimica clini-
ca.

Este proyecto no sali¢ adelante, por lo que la Dra.
Codoceo se vi6 en la obligacién de convalidar sus estu-
dios por una titulacién superior espafiola que le per-
mitiera trabajar dentro del hospital. Eligié la convalida-
cién més corta: Ciencias Biolégicas (esta titulacion no
estaba contemplada dentro del INSALUD), y fue la pri-
mera contratada como adjunto interino y luego por opo-
sicion (1976). Al incorporarse al Laboratorio Central,
le pidieron la titulacién de farmacéutica, la cual obtuvo
también (1979). En el afio 1980, por oposicidn, con-
seguia la jefatura clinica y en 1994 el doctorado.

Inicialmente contaba con escasos recursos: un
espectrofotémetro, un Bafio Marfa, tubos y pipetas para
montar las técnicas dirigidas principalmente al sindro-
me de malabsorcién. No habia envases para la recolec-
cion de las muestras de heces, por lo que recurria a los
frascos de las papillas que se utilizaban en la planta,
que se lavaban y esterilizaban en una olla de cocina a
presion. El laboratorio servia ademads de sala de reu-
nién. La ventilacién era inadecuada para el tipo de mues-
tra que manejaba; especialmente cuando habia que
secarlas, el olor desagradable invadia la planta.

Cuando se incorpora al Laboratorio Central (1976)
ya puede disponer de aparataje y medios que, junto con
las ayudas de investigacion (FIS) y becarios, le permi-
tieron ampliar la cartera de la seccién a todo el tracto
digestivo e incorporar los biomarcadores de nutricion.
Actualmente ha conseguido que el Hospital General dis-
ponga de un screening bioquimico nutricional con el
apoyo de la Dra. Gémez Candela.

Para montar las técnicas, como no habia patrones
de referencia, recurrié a los centros europeos y norte-
americanos con un laboratorio digestivo de prestigio
reconocido, los cuales visitaba y contrastaba sus resul-
tados siempre con medios propios: el Van de Kamer lo
controld el mismo investigador Van de Kamer, y con el
NIRA hizo la validacién en conjunto con el grupo de gas-
troenterologia de la Universidad de Stuttgart; los acidos
biliares con el Prof. Sthiel en su laboratorio de la Univer-
sidad de Heidelberg y el Dr. Zellberger en la Universidad
de la Sorbona en Bélgica, las enzimas pancredticas e
iones fecales en el Enfant Malade de Paris con el Dr. Rey.
El potencial nasal y test del sudor con el Dr. Alton. Las
disacaridasas y péptidos gastrointestinales con el Dr.
Gary Gray en el Centro Médico de la Universidad de Stan-
ford, California, Estados Unidos. Los test del aliento (H2)
con el Dr. Carlos Lifschitz en Houston.

Inicia la bioquimica del trasplante hepatico, consi-
guiendo que los residentes de Bioquimica se respon-
sabilizaran de ella dentro del laboratorio de Urgencia.

Ha trabajado en un laboratorio de gastroenterologia
de referencia tanto en Espafia como en algunos paises
latinoamericanos, por el que han pasado pediatras y
gastroenterclogos de adultos, muchos de ellos a hacer
su tesina o tesis, ademas de sacar publicaciones nacio-
nales e internacionales y participaciones en congresos.

ANO 1973

Rosa Codoceo Alquinta, procedente de Pasadena,
California, se incorpora a la Unidad para desarrollar el
Laboratorio de Gastroenterologfa. Rosa puso en marcha
lo que en la actualidad es el mejor laboratorio de gas-
troenterologia del pais.

Médicos que realizaron una pasantia en la Unidad
de Gastroenterologia de la Clinica Infantil La Paz: Jaime
Mufioz Conde (Sevilla] y Rodolfo Maggi (Uruguay). Jaime
Muhoz Conde se haria cargo de la Unidad de Gastroen-



terologia del Hospital Infantil Virgen del Rocio. Rodolfo
Maggi, de la Catedra de Pediatria de Montevideo, fundd
la primera Unidad de Gastroenterologia Infantil en Uru-
guay, fue cofundador de la Sociedad Latinoamericana
de Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricién Pediatri-
ca, y organizador del Segundo Congreso de esa Socie-
dad al que asistieron como invitados Carlos Vazquez,
Isabel Polanco, Paloma Jara y Juan Carlos Vitoria.

Se incorpor¢ a la Unidad Paloma Jara Vega, y Car-
los Vazquez le indicé que tenia que dedicarse a la hepa-
tologia infantil. Fue el germen del actual Servicio de Hepa-
tologfa.

Carlos Vazquez propuso realizar un estudio sobre la
intolerancia a la lactosa en Espafia. Se dividid el traba-
jo en varios grupos que se encargarian de realizar el tra-
bajo de campo: Andalucia (Jaime Mufioz Conde, Fran-
cisco Sanchez Ruiz), Extremadura (Héctor Escobar,
Maria Jesus Garcia Miguel, Lucrecia Sudrez), Asturias
(Héctor Escobar, Lucrecia Suarez), Madrid y Region Cen-
tro (Sira Carrasco, Isabel Polanco, Julio Guerrero, Juan
Carlos Vitoria, Rosa Codoceo, Carlos Vézquez].

El 25 de octubre de 1973, el Dr. Carlos Vazquez Gon-
zalez dio la sesién inaugural del Curso 1973-74 de la
Sociedad de Pediatria de Madrid y Regién Centro con el
tema: Genética y Malabsorcion, editado posteriormen-
te en una monografia con el titulo de Introduccién al
estudio del Sindrome de Malabsorcién en el nifio.

ANO 1974

Carlos Vazquez inicié los contactos con los grupos
y las personas que conocia en ese momento que tra-
bajaban en temas relacionados con la gastroenterolo-
gia, el grupo de La Paz, el grupo de Valladolid del Prof.
Sanchez Villares, y con pediatras que aunque no tuvie-
sen dedicacién a la gastroenterologia tuviesen relacién
con esta, los doctores Ballabriga y Prandi de Barcelona,
Alberto Valls de Cadiz y Velasco Collazo de Madrid.

Con esta premisa se realizé una reunién en el Con-
sejo General de Colegios Médicos en la calle Villanueva,
a mediados de 1974, para ensefar el borrador de Esta-
tutos que se presentaria a la Junta Directiva de la AEP
para su aprobacién. Asistieron a dicha reunién: Carlos
Vazquez, Héctor Escobar, Isabel Polanco, Juan Carlos
Vitoria, Luis Ros, Sira Carrasco y Julio Guerrero. Del grupo
de Valladolid asistieron Fernando Fernandez de la Heras,

Margarita Alonso Franch y Pedro Bedate; de Sevilla, Jaime

Mufoz Conde, y Juan Ferrer Calvete de Valencia.

Se ensefid un borrador de estatutos a presentar en
la AEP y se aceptd hacer tres grupos de miembros:
Numerarios, que tuviesen una dedicacion preferente a
la gastroenterologia; Agregados, para las personas en
formacion y que segun las normas de los estatutos
pudiesen pasar a numerarios, y de Honor, para las per-
sonas que tuviesen una relacién con la especialidad. En
este Ultimo grupo se propuso incluir a los doctores San-
chez Villares, Ballabriga, Valls, Prandi, Domingo Garcia
Pérez y Velasco Collazo, junto a otros que en un futuro
se pudiesen incorporar. En el grupo de numerarios se
acordé incorporar a Ramén Tormo, que sabiamos por el
Dr. Ballabriga que se incorporaria en breve a su hospi-
tal, procedente del Hospital Cantonal de Ginebra, y tam-
bién otros médicos de Barcelona que conociamos podri-
an incorporarse. Aunque no asistieron a la reunion se
acordé incorporar a Juan Ferrer, José M? Nadal y Mer-
cedes Martinez-Pardo, que habian pasado por La Paz
para aprender la biopsia intestinal.

El Dr. Salvador Beltran se incluyé en el equipo con
el Dr. Tormo y el endocrinélogo infantil Dr. Enric Vicens
en el Hospital del Valle de Hebrén, cuya unidad de
Gastroenterologia Infantil se constituyé en 1972;
posteriormente en 1973-74, el Dr. Salvador Beltran
pasé al Hospital de San Juan de Dios, al que se unié
el Dr. Vicente Varea y mas tarde el Dr. Pedro Vilar Escri-
gas.

En 1973 se incorpor¢ a la Unidad de Gastroentero-
logfa Infantil del Hospital del Valle de Hebrén el Dr. Dama-
so Infante, que recientemente habia terminado su resi-
dencia de Pediatria en el mismo Hospital.

En la XI Reunion Anual de la AEP, 14-15 de junio de
1974, celebrada en Madrid, se presentaron las siguien-
tes comunicaciones:

1. Intolerancia a la lactosa en Espafia. Estudio en suje-
tos normales menores de dos afos de edad (J. Gue-
rrero, S. Carrasco y M.J. Garcia Miguel, J.C. Vitoria,
J. Mufioz, |. Polanco, H. Escobar y C. Vazquez)

2. Intolerancia a la lactosa en Espania. Estudio en suje-
tos normales de 2-7 afios de edad (S. Carrasco,
M.J. Garcia Miguel, J.C. Vitoria, J. Guerrero, J. Torre-
blanca, I. Polanco, H. Escobar y C. Vazquez)

3. Intolerancia a la lactosa en Espaiia. Estudio en suje-
tos normales de 7-15 afios de edad (M.J. Garcia



Miguel, J.C. Vitoria, J. Guerrero, S. Carrasco, J. Pérez
Rodriguez, I. Polanco, H. Escobar y C. Vazquez)

4. Intolerancia a la lactosa en Espafia. Estudio en suje-
tos normales mayores de 15 afios de edad (J.C. Vito-
ria, J. Guerrero, S. Carrasco, M.J. Garcia Miguel, J.
Muhoz, I. Polanco, H. Escobar y C. Vézquez]

5. La prueba de xilosa en el diagnéstico del sindrome
de malabsorcién. Correlaciones clinico-etiolégicas
en 400 casos (. Polanco, H. Escobar, J. Ortiz, M.J.
Garcia Miguel y C. Vazquez)

6. La determinacion quimica de la grasa en heces en
el diagnéstico del sindrome de malabsorcién. Corre-
laciones clinico-etioldgicas en 400 casos (R. Codo-
ceo, H. Escobar, I. Polanco, S. Carrasco, J. Guerrero y
C.Vazquez)

7. La biopsia yeyunal en el diagndstico del sindrome
de malabsorcién. Correlaciones clinico-etioldgicas
en 1.000 biopsias correspondientes a 380 casos (H.
Escobar, J.C. Vitoria, Contreras, R. Codoceo, |. Polan-
coyC.Vazquez)

8. Lamicroflora intestinal en el diagndstico del sin-
drome de malabsorcién. Primeros resultados (T. Cafie-
do, H. Escobar, J.C. Vitoria, |. Polanco, J. Guerrero,
S. Carrasco y C. Vazquez)

9. Funcidn gastrica en el diagndstico del sindrome de
malabsorcion. Primeros resultados (R. Codoceo, H.
Escobar, . Polanco, J.C. Vitoria, S. Carrasco, M.J. Gar-
cia Miguel y C. Vazquez)

10. Acrodermatitis enteropdtica y acidos grasos esen-
ciales (1. Polanco, H. Escobar, F. Rivera, R. Codoceo,
J. Guerrero y C. Vazquez)

11.Evolucién del sindrome de malabsorcién primario
en gemelos univitelinos durante tres afios (H. Esco-
bar, M.L. Carbayo y C. Vazquez)

12.Evolucién de la intolerancia a la sacarosa-isomal-
tosa durante cuatro afios (H. Escobar, J.C. Vitoria, R.
Codoceo, |. Polanco y C. Vazquez)

13. Intolerancia congénita sacarosa isomaltosa (J. Ferrer
Calvete, M. Martinez Pardo, F. Orellana y A. Matoses)

14. Intolerancia a la leche de vaca M. Ruiz Moreno,
M. Lépez- Linares y J. Sandiumenge)

15. Malabsorcion selectiva de tript6fano (F. Castro Bello
y M. Ruiz Moreno)

16.Un caso de disgammaglobulinemia asociado a un
sindrome de malabsorcién (A. Palau, S. Beltran,
J. Herrero, J. Pou, M. Roqueta, J. Ros y V. Varea)

1?7. Diabetes y malabsorcion (R. Gracia, J.C. Vitoria, R.
lturriaga, G. Lledd y C. Vazquez)

18. Linfangiectasia intestinal idiopatica (J. Mufioz Conde,
I. Gomez de Terreros, F Sdnchez Ruiz y A. Gonzalez
Meneses Pardo)

19.Secrecién de HGH en la enfermedad celiaca (E. Fer-
nandez de las Heras, M. Martin Bermejo, E.J. Mena,
J.L. Muro y J.L. Zuno)

20.Malabsorcién de los hidratos de carbono en los nifios
(C.Vvazquez, H. Escobar, I. Polanco, R. Codoceo yJ.C.
Vitoria)

ANO 1975

El Dr. Carlos Vazquez era un hombre muy austero y
vocacional, auténticamente un gastroenterdlogo pedia-
trico, que tenia que convencer a los demas pediatras de
que la Gastroenterologia y Nutricién Pediatrica se con-
solidarfa como una auténtica especialidad independiente
dentro de la Pediatria, y pensaria que, con su trabajo y
con la fuerza politica e intelectual que posefa, siendo
Presidente de la Sociedad de Pediatria de Madrid y Region
Centro, y muy amigo del futuro Presidente de la AEP, el
Dr. Ernesto Sanchez Villares, se podria conseguir en ese
momento, y que de otra forma se desperdigarian unos
y otros, y nunca la Gastroenterologfa Pedidtrica alcan-
zaria a ser una especialidad reconocida.

El objetivo final de todo ello era sacar adelante la Sec-
cién de Gastroenterologia en el seno de la AER, y que la pri-
mera Reunion de la Sociedad fuera un éxito de la Gastro-
enterologfa Pediatrica, de sus miembros que luchaban por
crearla, de admiracién por parte de otros colegas y de altu-
ra cientifica, humana y social entre los miembros y acom-
panantes. Con este bagaje, la Comunidad Pedidtrica Nacio-
nal, representada por la AEP, no pondria ninguna objecion
a la aceptacion como Seccion de este grupo homogéneo,
pero muy poco representativo de la Pediatria Espafiola,
tanto hospitalaria como extrahospitalaria.

Coincidiendo con el Congreso de Pediatria en Palma
de Mallorca, del 3 al 4 de octubre de 1975, Salvador Bel-
tran, que dos meses antes habia contactado en Madrid
con nosotros, nos invité a conocer el equipo de gas-
troenterologia del Hospital San Juan de Dios de Barce-
lona, formado por él mismo, Vicente Varea, Pedro Vilar y
Carmen Farré. Los miembros de este grupo fueron los
que desarrollaron la endoscopia pediatrica en Espafia.



También asistieron Luis Amat Ballarin del Hospital Cli-
nico de Barcelona, Isabel Polanco, Margarita Alonso
Franch, Fernando de las Heras, Jaime Muioz Conde,
Pedro Bedate, Carlos Vazquez y Héctor Escobar.

Se propusieron nuevos nombres para incorporar como
numerarios y agregados: Jaime Suau, Leopoldo Garcia
Alonso, Francisco Sanchez Ruiz, Paloma Jara, Marfa Jesus
Garcia Miguel, Luis Martin Alvarez, Mercedes Martinez
Pardo, José Antonio Galan Rodriguez, Pilar Pavén, Rafael
Tojo, Pedro Vilar, Vicente Varea, Ignacio Villa Elizaga, Carme
Farré, Luis Ros, Juan Carlos Vitoria, Sira Carrasco, Julio
Guerrero, Gerardo Prieto y Lucrecia Suarez.

En el XIll Congreso Espaiiol Nacional de Pediatria cele-
brado en Palma de Mallorca, del 3 al 4 de octubre de
1975, se presentaron las siguientes comunicaciones:
1. Inmunopatologia digestiva (E. Sanchez Villares,

A.Blanco Quiroz, M. Crespo Hernandez, M. Alonso

Franch yS. Blanco Garcia)

2. Algunos aspectos inmunolégicos en celiaca (H. Esco-
bar, G. Fontan, C. Vazquez y J.A. Ojeda)

ANO 1976

En uno de sus viajes a Sevilla, se decidié que la pri-
mera Reunién se celebrara en esta ciudad y fuera orga-
nizada por Jaime Mufioz Conde. Para el Hospital Virgen
del Rocio de Sevilla era el primer congreso a nivel nacio-
nal que realizaba.

Se aprobd que fueran admitidos en calidad de miem-
bros fundadores las personas que estaban presentes,
se aceptd el reglamento de régimen interior propio de
las Secciones de Pediatria de la AEP y se confirmd el
lugar de celebracién del Primer Congreso en Sevilla,
encargando a Jaime Mufioz Conde su organizacién como
Presidente del Comité Organizador y por decisién una-
nime de los miembros presentes.

Por mediacién de Isabel Polanco, que estaba en Paris
con el Dr. Claude Ricour, se contactd con el Prof. Dr. J.
Schmitz, miembro de la Unidad de Investigacién Gené-
tica del Hospital Des Enfants Malades, Paris. También
se contactd con el Prof. Dr. J.H.P. Jonxis del Departa-
mento de Pediatria de Groningen (Holanda). Finalmen-
te se contactd con el Prof. Bertil Lindquist de la Uni-
versidad de Lund (Suecia), que era el actual Presidente
de la Sociedad Europea de Gastroenterologia y Nutricién
Pediatrica (ESPGAN] y persona muy representativa cien-

tificamente por ser el primero en describir la malabsor-
cién de glucosa-galactosa.
En dicha reunién se constituyé la primera Junta
Directiva de la Seccién:
Presidente: Dr. Carlos Vazquez Gonzalez
Tesorero: Dr. Juan Ferrer Calvete
Secretario: Dr. Juan Carlos Vitoria Cormenzana
Vocales: Dr. Fernando Fernandez de las Heras
Dr. Luis Amat Ballarin
Dr. Jaime Muioz Conde

MIEMBROS NUMERARIOS (de la 12 Reunién de Sevilla)
Alonso Franch, Margarita
Amat Ballarin, Luis
Bedate Calderdn, Pedro
Beltran Latorre, Salvador
Camarero Salces, Cristina
Carrasco Gandia, Sira
Escobar Castro, Héctor
Fernandez de las Heras, Fernando
Ferrer Calvete, Juan
Galan Rodriguez, José Antonio
Garcia Miguel, Maria Jesus
Garcia Pérez, Domingo
Gaspa Marta, José
Guerrero Vazquez, Julio
Hermida Rubina, Francisco José
Infante Pina, Ddmaso
Martinez Pardo, Mercedes
Mufioz Conde, Jaime
Polanco Allué, Isabel
Prandi Parras, Francisco
Ros Mar, Luis
Sanchez Ruiz, Francisco
Sanchez Villares, Ernesto
Suau Barceld, Jaime
Tormo Carnicer, Ramaén
Varea Calderdn, Vicente
Vazquez Gonzalez, Carlos
Vilar Escrigas, Pedro
Vitoria Cormenzana, Juan Carlos

MIEMBROS AGREGADOS (de la 12 Reunion de Sevilla)
Cortadellas Torruella, Jaime
Martin Bejarano, Emilio



Jara Vega, Paloma
Martin Alvarez, Luis
Prieto Bozano, Gerardo
Suérez Cortina, Lucrecia
Alvarez Angel, Vicente
Calvo Romero, Carmen

HISTORIA DEL DESARROLLO DE LA HEPATOLOGIA

Elinicio de una focalizacién hacia la Hepatologia
Pediatrica, dentro de la Gastroenterologia Infantil, sur-
gi6 en 1975 por el interés personal hacia el tema de la
Dra. Paloma Jara y el Dr. Carlos Vazquez. Era un momen-
to en el que diversas patologias del higado habian comen-
zado a ser mejor comprendidas en adultos, pero se dis-
ponia de escasos conocimientos de la evolucién de las
enfermedades hepaticas en los nifios.

De la observacion que permitio la asistencia espe-
cifica a los niflos remitidos por presentar alteraciones
de la funcién hepatica, fueron perfeccionandose con-
ceptos y pautas de actuacion. En primer lugar, se evi-
dencié un importante ndmero de consultas, lo que moti-
v6 la ampliacién del personal médico, incorporandose
a este trabajo la Dra. Carmen Diaz el 12 de diciembre de
1977, Asimismo, expresando el poco conocimiento gene-
ral de esta patologia y la necesidad de nuestros Servi-
cios, fueron remitidos pacientes de todo el territorio
nacional, lo que condujo a la concentracién de casos y
ala acumulacién de la mayor experiencia en el pais.

PROGRAMA DE TRASPLANTE HEPATICO

La historia del trasplante hepatico va intimamente
ligada a la figura de Thomas Starzl, considerado por
muchos como el padre de la era moderna del trasplan-
te de 6rgano sélido. Se inici6 en el mundo del trasplan-
te siendo uno de los primeros cirujanos que realizaron
trasplante renal a principio de los afios sesenta. Poste-
riormente, en marzo de 1963, realizé el primer trasplante
hepatico en el Veteran’s Hospital de Denver (Colorado].
El receptor fue un nifio de 3 afios afecto de una atre-
sia de vias biliares que falleci6 a las pocas horas de ter-
minar la intervencién.

Entre 1963 y 1967, se abre el camino del trasplante
hepatico en otros paises como Francia (Dr. Demirleau) e
Inglaterra (Dr. Calne), realizadndose varios trasplantes

hepaticos en pacientes adultos con una supervivencia
muy corta. Finalmente, en 1967, Thomas Starzl logra rea-
lizar el primer trasplante hepatico exitoso. La receptora
es una nifa de 18 meses con un hepatocarcinoma que
alcanza una supervivencia de poco mas de 1 afo.

A pesar de este éxito inicial, hay que esperar a los
afos ochenta para que las mejoras quirdrgicas y anes-
tésicas, pero especialmente los avances realizados en
la terapia inmunosupresora, lleven a una verdadera explo-
sién de la técnica.

A raiz de estas mejoras, el trasplante hepatico
demuestra tener una utilidad terapéutica real y se pro-
duce una verdadera difusién por todo el mundo. La super-
vivencia de los pacientes trasplantados de higado pasa
del 30 al 70% al afio y seguira mejorando en las siguien-
tes décadas.

Si hemos dicho que la historia del trasplante no se
puede entender sin la figura de Thomas Starzl, de igual
importancia es para su implantacién en Espafia el Dr. Car-
les Margarit. Fueron los doctores Margarit y Jaurrieta, quie-
nes en 1984 realizaron con éxito el primer trasplante hepa-
tico en Espafa (Hospital Bellvitge, Barcelona).

A partir de entonces la técnica se ha desarrollado
enormemente, siendo Espafa pais puntero en el mundo
del trasplante hepatico. Actualmente, la técnica se efec-
tua en 24 hospitales de todo el estado 5 centros con
acreditacion para trasplante pediatrico), y son mas de
mil los enfermos que anualmente reciben un trasplan-
te hepatico en nuestro pais.

En marzo de 1985 se inicia el primer programa de tras-
plante hepatico pediatrico de Espafia (Hospital Infantil
Valle de Hebrdn, Barcelona). La culminacion de dicho pro-
grama llega en junio de 1985 con la realizacién con éxito
del primer trasplante hepatico pediatrico del estado espa-
fiol por parte de los Drs. Margarit y Martinez-Ibafez.

Los mismos doctores, después de un largo periodo
de cirugia experimental, realizaron en 1987 el primer
trasplante hepatico parcial, y en 1992, el primer tras-
plante hepatico “split”. A su vez, junto al Dr. Enric Murio
y Marcelo Cechinel, desarrollaron una nueva técnica de
trasplante hepatico, el trasplante auxiliar heterotdpico
para los casos de hepatitis fulminante; una técnica que
a dia de hoy es usada en los mejores centros de tras-
plante hepatico de todo el mundo.

Desde 1985, diversos centros en Espafia iniciaron
su actividad en el trasplante hepatico pediatrico con



excelentes resultados, siendo el mayor exponente de
ello el Hospital La Paz (Madrid). En noviembre de 1985,
consiguié la aprobacién del Ministerio de Sanidad para
la constitucién de un programa de Trasplante Hepati-
co Pediatrico. En este nuevo programa se coordinaban
las unidades de Hepatologia Infantil del Hospital de La
Paz (Dra. Paloma Jara, Dra. M@ Carmen Diaz), los ser-
vicios generales aportados por el Hospital Infantil (Dr.
Felipe Moreno) y parte de la plantilla de cirujanos del
Hospital Puerta de Hierro encabezados por el Dr. Javier
Alvarez Cienfuegos, cirujano formado en Pittsburg para
la realizacion de trasplantes.

Esta unidad embrionaria fue creciendo en cuanto a
tamafio y complejidad asistencial, por lo que se unieron
a ella de manera progresiva las Dras. Carmen Camare-
na y Angela de la Vega en 1986, la Dra. Loreto Hierro
en 1987, el Dr. Esteban Frauca en 1992, la Dra. Gema
Martin Bartolo en 1397 y M2 Dolores Lledin en 2004.

En 1990, la Unidad de Hepatologfa Infantil fue desig-
nada una Unidad independiente del Servicio de Gastro-
enterologfa, con el nombramiento de la Dra. Jara como
Jefe de Seccién.

En la actualidad es una Unidad de Hepatologia de las
mas importantes de Europa, ostentando el mayor nimero
de trasplantes hepaticos pediatricos del estado espafiol.

Dada la experiencia en trasplantes hepaticos infan-
tiles, en diciembre de 1995 se elaboré un protocolo diri-
gido por el Dr. Lépez Santamaria para iniciar un progra-
ma de Trasplante Intestinal, tras un periodo previo de
entrenamiento experimental desde 1993.

El 31 dejulio de 1997 se concedid la acreditacion
al Hospital Infantil La Paz para realizar trasplante
intestinal y hepato intestinal. En 1999 se logré un
acuerdo de colaboracidn entre los Hospitales Ramén
y Cajal y La Paz para la realizacién de trasplantes
intestinales e impulsar el programa de trasplante con
donante vivo split.

En la actualidad, en el estado espafiol, los Hospita-
les Reina Sofia de Cdrdoba, La Fe de Valencia, Doce de
Octubre de Madrid, Valle de Hebrén de Barcelona y La
Paz de Madrid tienen un programa de trasplante hepa-
tico pediatrico activo con resultados excelentes que per-
miten a Espafa ser un estado pionero en el mundo del
trasplante pediatrico.

EPILOGO

Este fue el germen de la actual Sociedad Espafola de
Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica con
Unidades repartidas por todo el territorio nacional.






PROYECTO DEL REGLAMENTO
DE LA SECCION

DE GASTROENTEROLOGIA

Y NUTRICION PEDIATRICA
(1980)

SECCION DE GASTROENTEROLOGIA
Y NUTRICION PEDIATRICA DE LA ASO-

CIACION ESPAROLA DE PEDIATRIA.

REGLAMENTO

Aceptado en la Reunién Administrativa de la Seccién
celebrada con motivo de la V Reunién en Zaragoza.

La Seccidn de Gastroenterologia y Nutricién Pediatrica
es una seccidn auténoma pero integrada en el conjunto de
las actividades de la Asociacién Espafiola de Pediatria (AEP)
con fecha 21 de febrero de 1975 y aprobada por la Junta
Directiva de dicha Asociacién el 22 de marzo de 1975.

a) Elobjeto de la Seccion es promover el estudio de la Gas-
troenterologia y de la Nutricién en el seno de la AEP y

c)

g)

establecer las bases que permitan mejorar el conoci-
miento de todos los problemas que, de un modo u otro,
se refieren a estos aspectos de la Pediatria.
Favorecer la difusién de todo ello, no sélo entre los
pediatras dedicados de un modo especifico a estas acti-
vidades, sino también entre los pediatras generales.
Establecer los requerimientos minimos para el des-
arrollo de las unidades de Gastroenterologia y Nutri-
cién en los distintos Departamentos y Servicios de
Pediatria del pais, y cualificacién del personal médico
de los mismos.

Coordinacion de las actividades cientificas gastroen-
teroldgicas a nivel nacional mediante intercambios fre-
cuentes y constantes, y establecimiento de cursos de
perfeccionamiento. A ser posible, planificacién a nivel
nacional de las lineas generales de actuacion clinica y
de investigacion sobre gastroenterologia y nutricién.
Conexion con las personas, instituciones y organiza-
ciones internacionales dedicadas al estudio de la gas-
troenterologia y nutricion.

Recabar para sitodos los problemas que en relacién
con su tematica se plantean en la AEP y encargarse de
la organizacion de todas las actividades de este tipo
mediante la creacién de los comités o grupos de tra-
bajo que estime precisos.

Para el eficaz desarrollo de lo anterior, los miembros de
la Seccién deberan reunirse con periodicidad suficien-
te, periodicidad que nunca serd inferior a una reunién
por afo.

Se consideraran tres tipos de miembros, numerarios,

agregados y de honor:

a)

b)

Miembros numerarios.- Seran aquellos pediatras miem-
bros de la AEP que lo fueron con caracter de fundado-
res de la Seccién y, en lo sucesivo, aquellos miembros
agregados que la Seccién estime que cumplen los requi-
sitos necesarios para ello.
Miembros agregados. Lo seran de dos tipos:
Tipo A. Miembros de la AEP con antigliedad en la
misma superior a un afio y con dedicacién prefe-
rente a la gastroenterologia y/o nutricién pedia-
tricas durante un periodo de tiempo no inferior a
dos anos.
Tipo B. Aquellas personas que sin dedicar su trabajo
a estas disciplinas cultiven actividades o ciencias



afines. Dadas las caracteristicas de diferente dedi-
cacidn a la gastroenterologia y nutricién pediatri-
cas en ambos grupos, sélo podran aspirara nume-
rarios los miembros agregados de tipo A.

c) Miembros de honor. Seran de dos tipos:

1. Miembros numerarios o agregados que cesen en
su actividad por razones de enfermedad o de edad.

2. Personas que por dedicacién o ayuda a la gastro-
enterologia 0 a la nutricién, sean o no miembros de
la AEP, se hagan acreedores de esta distincion.

ARTICULO 4°. JUNTA DIRECTIVA
a) LaJunta Directiva estara constituida por un presiden-

b

[

te, un secretario y cuatro vocales, uno de los cuales
actuara como tesorero.

La eleccion de la Junta Directiva se realizara cada cua-
tro afios coincidiendo con la reunién anual de la Sec-
cion. Los cargos seran elegidos en su totalidad median-
te votacion nominal y secreta de los miembros
numerarios presentes, siendo necesarios para la elec-
cién de cada uno de ellos, la mitad mas uno de los votos
emitidos. En caso de no obtenerse la cifra en la pri-
mera votacion, se realizara una segunda, en la que sola-
mente sera preciso una mayoria simple. Si se produce
una vacante en alguno de los cargos de la Junta Direc-
tiva, esta se cubrira en la reunién mds préxima por el
mismo procedimiento sefialado. Cuatro meses antes
de la renovacion de la Junta Directiva, el secretario lo
comunicara a todos los miembros numerarios para que
envien las propuestas de candidatura con objeto de que
dichos miembros conozcan, con al menos un mes de
antelacion, los candidatos que se presentan a cada uno
de los cargos.

La Junta Directiva se reunira siempre que el presi-
dente lo estime oportuno o a peticién de alguno de
los miembros de la Junta dirigida al propio presiden-
te. Una vez por afio, coincidiendo con la reunién anual
de la Seccién, se reunird la Junta en sesién general
ordinaria con la totalidad de los miembros numera-
rios. Se pueden celebrar sesiones generales extraor-
dinarias para tratar de un asunto determinado, bien
sea convocada por la totalidad de la Junta Directiva,
por mayorfa simple de esta o cuando la mayorfa sim-
ple de los miembros numerarios lo soliciten del pre-
sidente con un tiempo minimo de quince dias, indi-
cando el tema a tratar.

ARTICULO 5°. ADMISION DE MIEMBROS
a) Laadmision de miembros debera realizarse siempre

b

C

d

coincidiendo con una reunién ordinaria de la Seccién.
Serd condicion indispensable ser miembro de la AE.P.
con una antigliedad de un afio, a excepcién de los miem-
bros agregados tipo B y de los miembros de honor tipo
B contemplados en el Articulo 3° apartados b y c.
Para ser miembro agregado, el aspirante debera soli-
citarlo en escrito de peticidn dirigido al presidente de
la Seccién, o bien ser hecha esta propuesta por uno de
los miembros de la Junta Directiva. En cualquier caso,
la solicitud debera ser avalada por dos miembros nume-
rarios, debiendo obrar en poder del secretario tres
meses antes de la reunién administrativa de la Sec-
cién, y se acompanara de un curriculum en el que se
acrediten los siguientes méritos:

* Haber trabajado un minimo de dos afios consecu-
tivos en una unidad cualificada de gastroenterolo-
gia o nutricién pedidtricas a cargo de especialistas.

* Haber rotado durante su estancia en la misma por
las unidades de enfermos hospitalizados y en régi-
men ambulatorio, y de técnicas instrumentales y
de laboratorio.

Las solicitudes seran examinadas en la reunién anual
que celebra la Seccién y, a la vista de las mismas y
de las caracteristicas del aspirante, se propondra su
inclusién como miembro agregado de tipo Ao B. La
admisién se decidira en votacién por los miembros
numerarios asistentes, siendo preciso para ello la
obtencién de la mitad mas uno de los votos emiti-
dos.
Paso a miembro numerario. El paso a numerario de
aquellos miembros agregados que lo hubieran solici-
tado reglamentariamente, se decidird una vez al afo
coincidiendo con la reunién anual de la Seccién y, para
su aprobacidn, sera necesaria la mitad mas uno de los
votos emitidos por los miembros numerarios asisten-
tes. Los aspirantes deberdn justificar con curriculum
los siguientes méritos:

* Cuatro afios ininterrumpidos de dedicacion prefe-
rente en una unidad de gastroenterologia o nutri-
cién pediatricas.

* Asistencia, con regularidad, a las reuniones de la
Seccién.

* Haber presentado un minimo de dos comunicacio-
nes a ellas.



* Haber publicado un minimo de tres trabajos sobre
gastroenterologia y nutricién.

e) Los miembros de honor de tipo A se nombraran por la
Junta Directiva por unanimidad. El nombramiento de
los miembros numerarios siendo precisa una mayoria
de los dos tercios de los votantes para su acepcion.

f) Dado que los miembros numerarios tienen como fun-

cién fundamental el impulsar la vida de la Seccién y de

la especialidad por medio de sus trabajos y publicacio-
nes, cuando un numerario no cumpla con esta misién,

pasara a la condicién de miembro agregado de tipo B.

La Junta Directiva sometera este punto a votacién nomi-

nal entre los miembros numerarios asistentes a una

reunién de la Seccidn, siendo precisa para su aproba-
cién una mayoria de los dos tercios. Se estima que
un miembro numerario no cumple con su misién cuan-
do injustificadamente, no asiste a las reuniones de la

Seccién durante un periodo de dos afios o no presen-

ta trabajos a las mismas, en un periodo de cuatro. La

condicién de miembro numerario o agregado se per-
derd por falta de pago de las cuotas o a peticién del pro-
pio interesado dirigida por escrito al presidente.

Los miembros de la AEP que sean miembros numerarios

de otras Secciones, pueden ser miembros de la Seccién

de Gastroenterologfa y Nutricién Pediatrica como miem-
bros agregados de tipo B, 0 como miembros de honor si

g

rednen las condiciones exigidas en el articulo 5°. Su admi-
sién como miembro, previa solicitud personal del inte-
resado o por proposicion de la Junta Directiva, se deci-
dird en la reunion administrativa anual, siendo preciso
para ello el voto favorable de los dos tercios de los miem-
bros numerarios asistentes.

ARTICULO 6°. ECONOMiA DE LA SECCION

Se fija una cuota anual similar para miembros nume-
rarios y agregados. El vocal 4° de la Junta Directiva, actua-
ra como tesorero y expondra el estado de cuentas a la teso-
reria de la AEP una vez al afio.

ARTICULO 7°. ORGANOS DE DIFUSION
La Seccidn utilizara como vehiculo de informacién y
difusion, los érganos oficiales de la AEP.

ARTICULO 8°

Para todo aquello que no esté previsto en este regla-
mento, la Seccién se regira por los estatutos de la AEP vigen-
tes en el momento de la consulta.

ARTICULO 9°

La modificacion de este reglamento, se podra hacer
siguiendo las normas establecidas en el articulo 9° del
reglamento de régimen interior de las Secciones de laA.E.P






REUNIONES COMO SECCIGN
DE GASTROENTEROLOGIA
1976-1993

Asociacion Espariola de Pediatria

Seccién de Gastroenterologia

| Reunion

de Gostroenterologia Pedidtrica

2 ¥ 3 de Abril de 1976

SEVILLA

| REUNION SEVILLA,
2 AL 3 DE ABRIL DE 1976

PRIMERA JUNTA GESTORA DE LA SECCION
Presidente: Dr. Carlos Vazquez Gonzélez
Tesorero: ~ Dr. Juan Ferrer Calvete
Secretario:  Dr. Juan Carlos Vitoria Cormenzana
Vocales: Dr. Fernando Fernandez de las Heras
Dr. Luis Amat Ballarin
Dr. Jaime Munoz Conde

COMITE ORGANIZADOR
Presidente: Dr. Jaime Mufoz Conde*
Secretaria: - Dr. Honorio M. Armas Ramos
Dr. Jaime Mufoz Conde
Vocales:  Dr.Ignacio Gémez de Terreros Sanchez
Dra. Antonia Pizarro Martin
Dr. Juan Vicente Gémez
Dr. Juan Mena Romero
Dr. Francisco Gonzélez Goya
Comité de  Dra. Maria JesUs Usabiaga Eigarresta
seforas:  Dra. Adela de la Rosa Oliver

TEMAS PREFERENTES

* Diarrea aguda.

* Intolerancia a proteinas, vacunas.
 Actualizaciones en Gastroenterologfa.




Il REUNION VALLADOLID,

Asociacion Espanola de Pediatria 29 AL 30 DE ABRIL DE 1977

SECCION DE GASTROENTEROLOGIA ¥ NUTRICION

JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. Carlos Vazquez Gonzélez
Secretario: Dr. Juan Carlos Vitoria Cormenzana
Tesorero: ~ Dr. Juan Ferrer Calvete
Vocales:  Dr. Luis Amat Ballarin
Dr. Fernando Fernandez de las Heras
Dr. Jaime Mufoz Conde

COMITE LOCAL ORGANIZADOR

Dra. Margarita Alonso Franch

Dr. Pedro Bedate Calderén

Dr. Fernando Fernandez de las Heras
Secretario: Dr. Pedro Bedate Calderén

TEMAS PREFERENTES
* Diarrea aguda.
e Enfermedad celiaca.

PROGRAMA CIENTIFICO

DIARREAS AGUDAS
Prof. Dr. E. Sdnchez Villares

COMUNICACIONES
COMUNICACIONES LIBRES

ENFERMEDAD CELIACA
Dr. C. Vazquez

ENCUESTA NACIONAL SOBRE ENFERMEDAD CEL{ACA
Presentacién: Dr. P. Bedate

COMUNICACIONES A ENFERMEDAD CELIACA
COMUNICACIONES LIBRES

CUN,FERENCIA: ALIMENTACION ENTERAL
A DEBITO CONTINUO
Dr. C. Ricour

CONFERENCIA: FISTULAS INTESTINALES
Dr. J. Navarro

REUNION INFORMATIVA DE LOS MIEMBROS NUMERARIOS
DE LA SECCION



Asociacion Espaiiola de Pediatria

Il Reunién Anual

DE LA

Seccion de Gastroenterologia y Nutricion

7 y B de Abril de 1978

BILBAO

JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. Carlos Vazquez Gonzélez
Secretario: Dr. Juan Carlos Vitoria Cormenzana
Tesorero: ~ Dr. Juan Ferrer Calvete
Vocales:  Dr. Luis Amat Ballarin
Dr. Fernando Fernandez de las Heras
Dr. Jaime Muioz Conde

COMITE ORGANIZADOR

Seccidn de Gastroenterologia de la Clinica Infantil de la Sequridad
Social Enrique Sotomayor

Jefe Departamento: Dr. Juan Rodriguez Soriano

Secretaria de la reunién: Dr. Juan Carlos Vitoria Cormenzana

TEMAS PREFERENTES
¢ Enfermedad celiaca.
* Beikost.

Il REUNION BILBAO,
7 AL 8 DE ABRIL DE 1978

PROGRAMA CIENTIFICO

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente:  Dr. J. Rodriguez Soriano

PANEL ENFERMEDAD CELIACA
Presidente:  Dr. H. Shmerling
Dr. R. Tormo

Dr. J. Guerrero

Dra. I. Polanco
Dra. M. Alonso

CONFERENCIA EXTRAORDINARIA

Dr. H. Shmerling

L'état nutritionnel général et spécifique d'enfants-coeliaques
sous régime sans gluten

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente: ~ Dr. E. Sdnchez Villares

REUNIGN ADMINISTRATIVA DE LA SECCIGN

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente:  Dr. A. Valls

MESA REDONDA DE NUTRICION
Presidente: Dr. J. Rey

EL PROBLEMA DEL BEIKOST

Dr. A. Ballabriga

Dr. C. Canosa

Dr. E. Sdnchez Villares
Dr.R. Tojo

Dr. A. Valls

Dr.C. Vazquez

CONFERENCIA EXTRAORDINARIA
Méchanismes de transfert a travers 'entérocyte
Dr. J.Rey

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente:  Dr. A. Ballabriga

Ponentes:

Ponentes:
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[V REUNION DE LA SECCION DE GASTROENTEROLOGIA
INFANTILY NUTRICION DE LA A.E.P
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ASOCIACION ESPANOLA DE PEDIATRIA

30 y 31 de Marzo de 1979

BARCELONA

JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. Carlos Vazquez Gonzalez
Secretario:  Dr. Julio Guerrero Vazquez
Tesorero:  Dr. Juan Ferrer Calvete
Vocales: ~ Dr. Luis Amat Ballarin
Dr. Fernando Fernandez de las Heras
Dr. Jaime Muioz Conde

COMITE ORGANIZADOR

Dr. Ramén Tormo Carnicé

Dr. Ddmaso Infante Pina

Tesorero: Dr. Carlos Sierra Salinas

Organizacion: Unidad de Gastroenterologia de la Clinica
Infantil de la S.S. “Francisco Franco”

Director: Prof. Angel Ballabriga

Presidente:
Secretario:

TEMAS PREFERENTES
* Mucoviscidosis.
* Problemas hepaticos en la infancia.

PROGRAMA CIENTIFICO

LECTURA DE LA ENCUESTA NACIONAL
SOBRE MUCOVISCIDOSIS

MESA REDONDA: MUCOVISCIDOSIS
Coordinador: ~ Dr. C. Vazquez
Componentes:  Dra. M. Alonso, Dr. N. Cobos,
Dr. H. Escobar, Dr. D. Infante,
Dra. I. Polanco, Dr. R. Tormo (encuesta)

FORMAS EVOLUTIVAS Y DE PRESENTACION
DE LA MUCOVISCIDOSIS
Presidente de mesa: Dr. Ferrer Calvete

Comentarios sobre 59 casos de fibrosis quistica
Dr. G. Prieto, Dra. S. Carrasco, Dra. R. Merino,
Dr.C. Vazquez

Mucoviscidosis. Estudio anatomoclinico de 64 casos
Dra. . Polanco, Dr. C. Gamallo, Dr. J. Larrauri,
Dr. J. Manzanares, Dra. R. Sicilia, Dr. C. Vazquez

Mucoviscidosis ¢ Una nueva forma de presentacién?
Dra. M.D. Garcia Novo, Dr. P. Colomar,
Dr. J.L. Rubio Villanueva, Dr. M. Sdnchez Puelles

HLA y fibrosis quistica: Un estudio preliminar

en la poblacién espaola

Dr. A. Arnaiz, Dr. H. Escobar, Dra. C. Camarero,
Dra. M. Alonso Franch, Dr. A. Bootello,

Dra. L. Suarez Cortina

ileo meconial. A propésito de 12 casos
Dr. J. Manzanares, Dra. M.R. Sicilia, Dr. |. Benavent,
Dra. C. Acevedo, Dr. C. Vazquez

HiGADO, MIOCARDIO Y LiPIDOS FECALES
ENLAF.Q.DEP.
Presidente de mesa: Dr. C. Sierra Salinas

La F.0. de P. como causa de ictericia neonatal:

a propésito de dos casos

Dr. A. Arroyos, Dra. R. Solaguren, Dr. A. de los Rios,
Dra. M2 C. Centeno, Dr. A. Cotero



IV REUNION BARCELONA, 30 AL 31 DE MARZQ DE 1979

Esteatosis hepatica en la mucoviscidosis
Dr. J. Ferrer Calvete, Dra. M. Martinez Pardo,
Dr. C. Alberto Ucha, Dr. J.M. Ray6n Martin

Afectacion miocdardica en la mucoviscidosis
Dra. I. Polanco, Dr. G. Gamallo, Dr. J.M. Viguer,
Dr. J. Guerrero, Dr. J. Scherer, Dr. C. Vazquez

Estudio comparativo de lipidos fecales en la mucoviscidosis
y otras afecciones

Dr. L. Amat Ballarin, Dr. E. Escudé Jordi, Dr. A. Garrido
Romea, Dr. E. Martin Orte, Dr. M.S. Pastor Calvo

ACIDOS GRASOS EN LA FIBROSIS QUISTICA DE PANCREAS
Presidente de mesa: Dra. M. Martinez Regulez

Valoracidn del déficit de acidos grasos en nifios afectos

de fibrosis quistica. Terapéutica mediante la aplicacién
cutanea de aceite de maiz

Dr. D. Infante, Dr. C. Sierra, Dr. R. Tormo, Dra. M. Martinez

Aporte percutaneo de dcidos grasos esenciales enlaF.0. de P.
Dra. N. Martin Espildora, Dra. M.P. Ruiz Zalaya,

Dr. L. Ros Mar, Dr. J.A. Pinilla Fuentes, Dr. M.L. Calvo,

Dr. C. Ortega Marcos, Dr. C. Garcia de Jalén

Seguimiento del &cido linoleico en un grupo de
mucoviscidéticos tratados durante un afio con intralipid
Dra. A. Sojo, Dra. A. Martinez Ayucar, Dra. M. Solaguren,
Dr. R. Vitoria, Dr. J.C. Sanjurjo

Lipidos séricos en pacientes afectos de F.(. de P.
Dr. A. Valls, Dr. F. Argiielles, Dr. J. Gonzalez Hachero,
Dr. C. Ramos, Dr. A. Gdmez Calzado, Dr. F. Fabiani

CONFERENCIA EXTRAORDINARIA POR EL PROF. BOIX OCHOA
Lipidos séricos en pacientes afectos de F.0. de P.

INFLUENCIA DE DIVERSOS TRATAMIENTOS
EN LAEVOLUCION DE LAF.Q. DEP.

Presidente de mesa: Dr. J. Guerrero Vazquez

Valoracién del tratamiento con intralipid en la evolucién
delaF.0Q.deP.

Dr. A. Gémez Calzado, Dr. A. Valls, Dr. F. Argiielles,
Dr. J. Gonzélez Hachero

Determinacién de los cidos grasos en el suero de los
nifios antes y después de la administracién de cimetidina
y su correlacion con la esteatorrea

Dr. I. Arranz, Dra. L. Suérez, Dra. C. Camarero,

Dr. A. Serrano, Dr. H. Escobar

Comparacién del efecto de las tiendas de humedad y de su
supresion en un grupo de nifios afectos de formas pulmo-
nares de fibrosis quistica

Dr. F Prandi, Dr. L.G. Trapote, Dr. J.M. Guerrero

Hiperuricosuria como complicacién del tratamiento con
enzimas pancreaticas en la F.0. de P.
Dr. C. Sierra, Dr. R. Tormo, Dr. D Infante, Dr. C. Barroso

Reunién administrativa de los miembros numerarios de
la Seccién de Gastroenterologia Infantil y Nutricion de la
AEP.

MESA REDONDA SOBRE NUTRICION: PROBLEMAS
ACTUALES DE LA ALIMENTACION DEL LACTANTE.
LACTANCIA NATURAL
Coordinador: Dr. A. Ballabriga
Componentes:  Dr. C. Canosa

Dr. Sanchez Villares

Dr.R. Tojo

Dr. A. Valls

Dr. C.Vazquez

COMUNICACIONES LIBRES
Problemas hepaticos en la infancia
Presidente de mesa: Dr. L. Amat Ballarin

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente de mesa: Dr. S. Beltran Latorre

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente de mesa: Dr. J. Salazar de Sousa

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente de mesa: Dr. F. Ferndndez de las Heras



V REUNION
DE LA SECCION DE
GASTROENTEROLOGIA INFANTIL
Y NUTRICION DE LA AE.P.

ZARAGOZA, 14 y 16 Marzo 1.980

JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. Carlos Vazquez Gonzalez
Secretario: Dr. Julio Guerrero Vazquez
Tesorero: ~ Dr. Juan Ferrer Calvete
Vocales:  Dr. Luis Amat Ballarin
Dr. Fernando Fernandez de las Heras
Dr. Jaime Mufoz Conde

COMITE ORGANIZADOR
Presidente: Dr. Luis Ros Mar
Vicepresidentas: Dra. M? Paz Ruiz-Echarri Zalaya

Dra. Aurora Lazaro Almarza
Unidad de Gastroenterologia y Nutricién del Hospital Infantil,
Ciudad Sanitaria José Antonio Primo de Rivera de la S.S. de
Zaragoza [Jefe de Departamento, Dr. L. Bone). Unidad de Gas-
troenterologia, Departamento de Pediatria del Hospital Clinico
Universitario de Zaragoza (Jefe de Departamento, Dr. M. Bueno).

COMITE SELECCION COMUNICACIONES
Dra. Margarita Alonso Franch

Dr. Ramén Tormo Carnicer

Dr. Carlos Vazquez Gonzalez

Dr. Juan Carlos Vitoria Cormenzana
Comité Organizador

TEMAS PREFERENTES
* Oligoelementos.
* Hepatitis virales.



V REUNION ZARAGOZA, 14 AL 15 DE MARZO DE 1980

PROGRAMA CIENTIFICO

COMUNICACIONES SOBRE OLIGOELEMENTOS
Presidente de la mesa: Dr. A. Garcia de Jalon

Oligoelementos séricos en nifos afectos de sindromes
diarreicos

Dra. M.P. Ruiz-Echarri, Dr. M.V. Marcial, Dr. A. Garcia de
Jalén, Dr. L. Ros, Dr. L. Calvo, Dra. M.J. Qlivan

Administracidn de zinc y esteroides. Efectos sobre los nive-
les de este metal en higado, cerebro y sangre

Dr. L. Sierrasesumaga, Dr. A.L. Rodriguez de la Nuez, Dr. |.
Monreal, Dr. F Hermida, Dr. P. de Pablos, Dr. . Villa-Elizaga

Efectos de los esteroides sobre los niveles hepaticos de zinc
Dr. . Villa-Elizaga, Dr. A.L. Rodriguez de la Nuez, Dr. L. Sie-
rrasesumaga, Dr. F. Hermida, Dr. |. Monreal, Dr. P. de Pablos

Ictiosis congénita, retraso mental y pondostatural e hiper-
cupremia

Dra. N. Martin, Dra. M.P. Ruiz-Echarri, Dr. L. Ros, Dr. A. Bal-
dellou, Dr. A. Garcia de Jalén, Dra. A. Carboné

Determinacién de zinc sérico en la madre en el parto, hijos
en el momento de nacer, grupo de recién nacidos en el pri-
mer dia de vida y grupo de mujeres no embarazadas sanas
Dr. C. Gonzalez-Espinosa, Dr. B. Garcia Baez, Dr. H. Jimé-
nez Bethencourt

Composicién mineral de los preparados para la lactancia de
venta en Espafia

Dr. A. Rivera, Dr. S. Gracia, Dr. A. Garcia de Jalén, Dr. L.
Calvo, Dr. L. Ros, Dra. M.P. Ruiz-Echarri

MESA REDONDA SOBRE OLIGOELEMENTOS
Coordinador: Dr. F. Grande Covian
Componentes: Dr. A. Ballabriga

Dr. H. Escobar

Dr.R. Tojo

Dr. A. Valls

PROPUESTA DE RECOMENDACIONES SOBRE LA ALIMEN-
TACION EN EL PRIMER ANO DE VIDA
Dr. C. Vazquez

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente de mesa: Dr. A. Baldellou Vazquez

CONFERENCIA EXTRAORDINARIA
Dra. Anne Ferguson
The clinical significance of intraepithelial lymphocytes

REUNION ADMINISTRATIVA DE LOS MIEMBROS NUMERA-
RIOS DE LA SECCION DE GASTROENTEROLOGIA INFANTIL
Y NUTRICION DE LA AEP

COMUNICACIONES SOBRE HEPATITIS
Presidente de mesa: Dr. J. Mufioz Conde

COMUNICACIONES SOBRE ENDOSCOPIA DIGESTIVA
Presidente de mesa: Dr. V. Tejedo
MESA REDONDA SOBRE HEPATITIS VIRAL
Coordinador: Dr. C. Vazquez
Componentes: Dr. A. Alaguille

Dra. A. Ferguson

Dra.P. Jara

Dr. J. Mateos

COMUNICACIONES SOBRE HEPATITIS
Presidente de mesa: Dr. L. Amat Ballarin
CONFERENCIA EXTRAORDINARIA

Dr. A. Alaguille

Atrésie des voies biliares extra-hépatiques

INFORMACION DE LA SECCION SOBRE ASOCIACIONES DE LUCHA
CONTRA LAMUCOVISCIDOSIS Y ENFERMEDAD CELIACA



VI REUNION ISLA DE LA TOJA (PONTEVEDRA),

)
2

Vl REUNION DE LA SECCION DE
GASTROENTEROLOGIA INFANTIL
¥ NUTRICION DE LA ASOCIACION
ESPANOLA DE PEDIATRIA

Isla de La Toja, 19 - 21 Marzo 1981

s )

JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. Ramon Tormo Carnicé
Secretario: Dr. Ddmaso Infante Pina
Tesorero:  Dr. Luis Ros Mar
Vocales:  Dra. Margarita Alonso Franch
Dr. Héctor Escobar Castro
Dr. Rafael Tojo Sierra

COMITE ORGANIZADOR

Presidente: Dr. Rafael Tojo Sierra

Secretaria: - Dra. Pilar Pavon Belinchén

Tesorero:  Dr. Leopoldo Garcia Alonso

Unidad de Investigacion en Nutricién y Desarrollo Humano de
Galicia y Unidad de Gastroenterologia del Departamento de
Pediatria del Hospital General de Galicia de la Universidad de
Santiago de Compostela.

COMITE SELECCION COMUNICACIONES
Dr. Ramén Tormo Carnicé

Dr. Ddmaso Infante Pina

Dr. Luis Ros Mar

Dr. Héctor Escobar Castro

Comité Organizador

TEMAS PREFERENTES
* Patologfa del colon.
* Alimentacion perinatal y en los primeros afios de vida.

19 AL 21 DE MARZO DE 1981

PROGRAMA CIENTIFICO
TEMA PRINCIPAL: PATOLOGIA DEL COLON
Conferencia-coloquio del prof. J.A. Walker-Smith

Investigacién de la enfermedad inflamatoria crénica intesti-
nal en el nifio

Conferencia-coloquio del Prof. A.M. Hoischneider

Diagnéstico electromiografico y electromanométrico de la
enfermedad colorrectal

PRESENTACION DEL TRABAJO PREMIADO Y ENTREGA
DEL PRIMER PREMIO DE INVESTIGACION SOBRE GAS-
TROENTEROLOGIA Y NUTRICIGN INFANTIL CONVOCADO
POR LA SECCION Y PATROCINADO POR ORDESAS.A.

SESION ADMINISTRATIVA
COMUNICACIONES PATOLOGIA DEL COLON
COMUNICACIONES LIBRES

TEMA PRINCIPAL: ALIMENTACION PERINATAL Y EN LOS
TRES PRIMEROS ANOS DE VIDA

Conferencia del Prof. L. Hambraeus
Alimentacién perinatal

Conferencia del Prof. L. Hambraeus

Aspectos nutricionales de la leche humana y de vaca
(férmula)

Conferencia del Prof. J.K. Visakorpi

Introduccidn de Beikost en la alimentacién del lactante
Conferencia del Prof. C. Vazquez

Alimentacién en el segundo y tercer afio de vida
Conferencia del Prof. L. Hambraeus

Alimentacidn Perinatal

Conferencia del Prof. R. Tojo

Interrelaciones entre la alimentacidn en el primer afio de vida,
morbilidad y crecimiento

Conferencia del Prof. F. Grande Covidn

Efectos de la alimentacién infantil sobre la salud a medio y
largo plazo

DISCUSIGN DEL TEMA PRINCIPAL
COMUNICACIONES ALIMENTACION
COMUNICACIONES LIBRES



VII REUNION NACIONAL DE LA
SECCION DE GASTROENTEROLOGIA
Y NUTRICION PEDIATRICA

SECCION GASTROENTEROLOGIA Y
NUTRICION PEDIATRICA

VALENCIA, 26 - 27 MARZO 1982

JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. Ramadn Tormo Carnicé
Secretario:  Dr. Ddmaso Infante Pina
Tesorero:  Dr. Luis Ros Mar
Vocales:  Dra. Margarita Alonso Franch
Dr. Héctor Escobar Castro
Dr. Rafael Tojo Sierra

COMITE ORGANIZADOR
Presidente: Dr. J. Ferrer Calvete
Vicepresidente: Dr. C.A. Canosa
Vocales: Dr.V. Alvarez Angel
Dr. M. Calabuig Sanchez
Dra. P. Codoner Franch
Dr.S. Dalmau Serra
Dr. J. Galmes Llull
Dr. A. Garcia Vila
Dra. J. Gonzélez Cano

TEMAS PREFERENTES
* Inmunologia gastrointestinal.
* Obesidad infantil nutricional.

VI REUNION VALENCIA,
26 AL 27 DE MARZO DE 1982

PROGRAMA CIENTIFICO

CONFERENCIA POR EL DR. A.S. PENA DE LA ACADE-
MISCH ZIEKENHUIS LEIDEN (HOLANDA)

MESA REDONDA SOBRE INMUNOLOGIA GASTROINTESTINAL
Moderador:  Dr. Sdnchez Villares

Infeccién intestinal e inmunidad

Dr. Mufioz Conde

Aspectos inmunoldgicos de la intolerancia a la leche de vaca
Dr. Tormo Carnicé

Inmunologia en la enfermedad celiaca

Dra. Polanco Allué

Aspectos inmunolégicos de la enfermedad de Crohn

Dr. Escobar Castro

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente:  Dr. Infante Pina
Secretaria:  Dra. Alonso Franch

COMUNICACIONES AL TEMA INMUNOLOGIA

Presidente:  Dr. Vazquez Gonzalez

Secretario:  Dr. Salazar de Sousa

CONFEREN[}IA POR EL PROF. DR. VARELA DEL INSTITUTO
DE NUTRICION DE LA FACULTAD DE FARMACIA DE MADRID
MESA REDONDA: OBESIDAD INFANTIL NUTRICIONAL
Moderador:  Dr. Ballabriga Aguado

Lactante sobrealimentado

Dr. C.A. Canosa Martinez

Repercusiones de |a dieta en la obesidad
Dr. Ros Mar

Aspectos metabdlicos y tratamiento
Dr. Valls Sanchez de la Puerta

Obesidad y salud
Dr. Tojo Sierra

ENTREGA Y LECTURA DEL PREMIO ORDESA 1982 A LA
INVESTIGACION SOBRE GASTROENTEROLOGIA Y NUTRI-
CION PEDIATRICA

COMUNICACIONES AL TEMA OBESIDAD
Presidente: ~ Dr. Vitoria Cormenzana
Secretaria:  Dra. Sudrez Cortina

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente: ~ Dr. Amat Ballarin
Secretario:  Dr. Garcia Alonso

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente: ~ Dr. Sierra
Secretario: ~ Dr. Nadal Ortega



REUNIAO LUSO-ESPANHOLA
DE GASTROENTEROLOGIA INFANTIL
E NUTRIGAD

ORGANIZAGAD

UNIDADE DE GASTROENTEROLOGIA INFANTIL
SERVIGO DE PEDIATRIA + HOSPITAL DE SANTA MARIA
UNIVERSIDADE DE LISBOA

CASCAIS, 25 e 26 DE MARGO DE 1983

JUNTA DIRECTIVA

Presidente: Dr. Ramdn Tormo Carnicé

Secretario: Dr. DAmaso Infante Pina

Tesorero:  Dr. Luis Ros Mar

Vocales:  Dra. Margarita Alonso Franch
Dr. Héctor Escobar Castro
Dr. Rafael Tojo Sierra

COMITE ORGANIZADOR
Presidente: Dr. Jaime Salazar de Sousa

Dr. Aires Cleofas da Silva

Dr. Carlos Rodrigues

Dra. M. Virginia Pereira

Dr. Paulo M. Ramalho
Unidade de Gastroenterologia Infantil, Servico de Pedia-
tria, Hospital de Santa Maria, Universidade de Lisboa
Con el patrocinio de la Sociedade Portuguesa de Pedia-
tria y la Associagao Espanhola de Pediatria

TEMA PREFERENTE
Malnutrigao infantil.



VIl REUNION CASCAIS (PORTUGAL), 25 AL 26 DE MARZO DE 1983

PROGRAMA CIENTIFICO
CONFERENCIA

Repercussao sobre o feto da malnutrigao na gestante
Dr. Fernando da Nobrega (Sao Paulo, Brasil)

MESA REDONDA MALNUTRICAQ - | PARTE
Moderador:  Dr. Angel Ballabriga

Necessidades nutricionais
Dr. Jaime Salazar de Sousa

Alimentagao adequada de baixo custo
Dr. Cipriano Canosa

Modas alimentares e malnutrigao
Dr. Paulo M. Ramalho

Avaliagao antropométrica e bioquimica do estado nutricional
Dr. Rafael Tojo

COMUNICAGOES
Presidente da mesa: Dr. Héctor Escobar Castro
Vice-presidentes  Dr. Carlos Rodrigues

Dr. Ddmaso Infante Pina

COMUNICAGOES
Presidente da mesa: Dr. Alberto Valls Sdnchez de la Puerta
Vice-presidentes Dr. A. Mendes Anténio

Dr. Juan Carlos Vitoria Cormenzana

REUNIAQ ADMINISTRATIVA DA SECCAO
DE GASTROENTEROLOGIA INFANTIL E NUTRICAO
DA ASSOCIACAO ESPANHOLA DE PEDIATRIA

APRESENTACAO DO TRABALHO PREMIADO COM 0O PREMIO
ORDESA

Estado nutricional en nifios con bocio endémico:
Estudio bioquimico, antropométrico y epidemiolégico
Dr. R. Tojo, Dra. M? del P. Pavén, Dr. J. Fraga
CONFERENCIA

Malnutrigao e sistema nervoso central
Dr. Fernando da Nobrega (Sao Paulo, Brasil)

MESA REDONDA MALNUTRICAO — Il PARTE
Moderador:  Dr. Ernesto Sdnchez-Villares

Malnutrigao e infecgao
Dr. Carlos Vazquez

Repercussoes metabdlicas da malnutrigao
Dr. Henrique Carmona da Mota

Malnutrigao e tracto digestivo
Dr. Rafale Tormo

Aspectos terapéuticos da malnutrigao
Dr. Norberto T. Santos

COMUNICACOES
Presidente da mesa: Dra. Isabel Polanco
Vice-presidentes Dr. Alvaro de Aguiar

Dr. Jaime Muhoz Conde

COMUNICACOES

Presidente da mesa: Dr. Aires da Silva

Vice-presidentes  Dr. Juan Ferrer Calvete
Dr. Luis Ros Mar



IX REUNION NACIONAL
DE
GASTROENTEROLOGIA Y NUTRICION
PEDIATRICA

ASOCIACION ESPANOLA DE PEDIATRIA

BENALMADENA (MALAGA), 11-12 MAYO 1984

JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. Ramaén Tormo Carnicer
Secretario: Dr. Ddmaso Infante Pina
Tesorero: ~ Dr. Luis Ros Mar
Vocales:  Dra. Margarita Alonso Franch
Dr. Héctor Escobar Castro
Dr. Rafael Tojo Sierra

COMITE ORGANIZADOR
Presidente: Dr. Carlos Sierra Salinas
Vocales: ~ Dr. Luis del Rio Mapelli
Dr. Alfredo Barco Galvez
Presidente honorifico: Prof. Antonio Martinez Valverde
Organizacion: Unidad de Gastroenterologia Infantil

Hospital Materno Infantil “Carlos Haya”

Malaga

TEMA PREFERENTE
* Ecologia intestinal.

IX REUNION BENALMADENA (MALAGA),
11 AL 12 DE MAYO DE 1984

PROGRAMA CIENTIFICO

CONFERENCIA: FLORA INTESTINAL NORMAL
Prof. Fernando Baquero

CONFERENCIA: DIARREA AGUDA'Y EL MEDIO AMBIENTE
EN CHILE
Prof. Oscar Brunser

PREMIO ORDESA DE GASTROENTEROLOGIA Y NUTRICIGN
PEDIATRICA

Malnutricién en el nifio cirrético: alteraciones bioquimicas
y hematolégicas

Dra.P. Jara, Dra. R. Codoceo, Dra. M.C. Diaz, Dr. A. Hernanz,
Dr. A. Ferndndez-Zamorano, Dr. P. Herrador, Dr. C. Vazquez

COMUNICACIONES
Presidente:  Dr. J. Guerrero
Secretario:  Dr. F. Arglielles

COMUNICACIONES
Presidente:  Dr. A. Valls
Secretario:  Dra. A. Lazaro

SESION ADMINISTRATIVA. MIEMBROS NUMERARIOS

MESA REDONDA |: SOBRECRECIMIENTO BACTERIANO
INTESTINAL

Moderador: ~ Prof. A. Ballabriga

Clasificacién

Dr. A. Martinez Valverde

Alteraciones de los hidratos de carbono

Prof. 0. Brunser

Alteraciones de las grasas

Dr. C. Vazquez

Alteraciones de las proteinas, vitaminas y oligoelementos
Dr. J. Mufioz Conde

Técnicas diagndsticas

Dra. C. Camarero

Tratamiento

Dr. R. Tormo

COMUNICACIONES
Presidente: ~ Dr. D. Infante
Secretario:  Dr. F. Sdnchez

COMUNICACIONES
Presidente: Dra. M. Alonso
Secretario:  Dr. L. Garcia Alonso



X REUNIGN MADRID, 27 DE MAYO DE 1985

PROGRAMA CIENTIFICO

CONFERENCIA: PASADO, PRESENT!E Y FUTURO DE LA
ENDOSCOPIA DIGESTIVA EN PEDIATRIA
Dr.S. Cadranel

MESA REDONDA |: ENDOSCOPIA ALTA
Moderadora: Dra. M. Alonso Franch

Reflujo gastroesofagico y esofagitis
Dr. J. Carnicé

Ulcus y gastritis
Dr. P. Vilar

Lesiones producidas por causticos
Dr.S. Cadranel

27 de mayo de 1985. COMUNICACIONES
SECOON DE GASTROENTERDLOGIA

MADRID XENENTHAMRN MESA REDONDA II: COLONOSCOPIA Y LAPAROSCOPIA
Moderadora: Dra. L. Suarez Cortina

Pélipos y polipeptomias

JUNTA DIRECTIVA Dr. V. Varea
Presidente: Dr. H. Escobar Castro Enfermedad inflamatoria del intestino y otras colitis
Secretario:  Dra. C. Camarero Salces Dr.S. Cadranel

Tesorero:  Dr. Pedro Bedate Calderdn
Vocales: ~ Dr. Luis Amat Ballarin

Dr. J. Ferrer Calvete

Dr. F. Sdnchez Ruiz

Indicaciones y utilidad de la laparoscopia
Dr. F. Tapias-Morato

COMUNICACIONES

COMITE ORGANIZADOR REUNION ADMINISTRATIVA

Dr. H. Escobar Castro
Dra. C. Camarero Salces
Dra. M. Martinez-Pardo
Dra. L. Suarez Cortina

SECRETARIA
Dra. C. Camarero Salces

TEMA PREFERENTE
* Endoscopia digestiva en pediatria.
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- 11 REUNION ANUAL
DE LA SECCION DE
GASTROENTEROLOGIA Y
NUTRICION PEDIATRICA, A.E.P.

LA CORUNA
30 y 31 de Mayo de 1986

CARTA DE BIENVENIDA

A Corufia, 12 marzo 1986
Querido amigo,
Tengo el placer de introducirte e invitarte a la Xl Reunion Anual
de la Seccion de Gastroenterologia y Nutricién Pediatrica que
he sido encargado de realizar en A Corufia los dias 30 y 31 de
mayo, para la que cuento en la organizacién con la colabora-
cion de los profesores R. Tojo Sierra, P. Pavén Belinchén y todo
el Grupo Gallego de Gastroenterologia y Nutricion Pedidtrica.
De todos es sabido que la ciudad retne las condiciones para
conseguir el nivel de calidad que las reuniones han venido
alcanzando con el transcurso de los afios. Las instituciones
publicas locales, provinciales y autonémicas nos dan el sopor-
te oficial y trece empresas nos honran con la presentacion de
sus productos en la misma.
El programa cientifico, elaborado conjuntamente con la Direc-
tiva de la Seccion que preside el Prof. Dr. Héctor Escobar, se
ajusta a los temas asignados a la reunién, y va a desenvol-
verse en sesiones de mafiana y tarde los 2 dias del Congreso
con la estructura habitual.
En el tema de las hormonas gastrointestinales que, dentro de
la Gastroenterologia Pediatrica, esta pasando del terreno expe-
rimental a su aplicacion clinica, la Dra. Valverde nos expondra
su experiencia con el enteroglucagén y péptidos afines. La
Dra. Codoceo y su grupo introduciran la aplicacién de las hor-
monas en las principales enfermedades gastroenteroldgicas,
y sus cambios con las diferentes formas de alimentacion. El
Prof. Victor E. Gould, M.D., Profesor del Rush-Presbyterian St.
Luke's Medical Center, de Chicago, mostrara la aplicacién de
las modernas técnicas de marcadores monoclonales al estu-
dio anatomopatoldgico de la enteroendocrinologia, que abre
un mundo de posibilidades al conocimiento de este tipo de

JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. H. Escobar Castro

Secretaria:  Dra. C. Camarero Salces
Tesorero:  Dr. Pedro Bedate Calderén
Vocales:  Dr. Luis Amat Ballarin

Dr. J. Ferrer Calvete

Dr. F. Sdnchez Ruiz
COMITE ORGANIZADOR

Presidente: Dr. L. Garcia Alonso

Miembros:  Prof. Dr. R. Tojo Sierra
Dr. P. Pavén Belinchén
Grupo Gallego de Gastroenterologia
y Nutricién Pedidtrica

TEMAS PREFERENTES
* Presente y futuro de los péptidos gastrointestinales.
= Alimentaciones especiales en el nifio enfermo.

patologia hasta el momento insospechados.
Se tratara ampliamente el problema en la practica hospitala-
ria diaria de "la alimentacién del nifio enfermo”, tocando a
fondo los aspectos especificos de cada sindrome y especi-
ficandose el aporte de elementos especiales que le ayuden
a superar mejor su deficiencia. Centraran el tema y la dis-
cusion los profesores Ballabriga y Pefia Guitidn. Cada uno de
los ponentes tratara su faceta particular. Y el Prof. Fima Lifs-
hitz, M.D., Profesor of Pediatrics, Cornell University Medical
College, New York, de todos conocido por ser el pionero de
la intolerancia a la lactosa, aparte de exponer la intoleran-
cia a disacaridos y a proteinas vacunas, nos trae su Gltima
aportacion cientifica: el nuevo sindrome de déficit de des-
arrollo condicionado por las dietas excesivas de adelgaza-
miento.
Las comunicaciones enrigueceran con sus nuevos puntos de
vista el conjunto de lo expuesto y aportan la experiencia de
los centros en casos clinicos referentes al mismo tema, pro-
piciando su discusién.
Todos los ponentes han realizado un esfuerzo para presentar
con la mayor calidad su conferencia, todos haran un sacrifi-
cio para acudir a la Reunion. Todos los directivos de la Seccion
han soportado mi inexperiencia con una paciencia a toda prue-
ba y a todos deseamos reconocérselo desde aqui.
Para toda la parte organizativa contamos con Viajes Atléntica
a cuyo director Sr. Alonso expreso mi admiracién por su com-
petencia profesional y espiritu humano especial, con la segu-
ridad de que junto con su grupo de eficientes colaboradores
garantiza el éxito de la reunion.
Nada mas. Deseando que consideréis interesante el programa
para pasar esos dias con nosotros, os esperamos en A Corufa.
Leopoldo Garcia Alonso




XI REUNION LA CORUNA, 30 AL 31 DE MAYO DE 1986

PROGRAMA CIENTIFICO

CONFERENCIA EXTRAORDINARIA: EL SISTEMA NEURO-
ENDOCRINO DISPERSO Y SU COMPONENTE GASTROIN-
TESTINAL

Prof. V. Gould

CONFERENCIA EXTRAORDINARIA: EL ENTEROGLUCAGON

Y PEPTIDOS AFINES
Dra. . Valverde

MESA REDONDA I: PRESENTE Y FUTURO DE LOS PEPTI-
DOS GASTROINTESTINALES

Moderadora: Dra. R. Codoceo

Utilidad de la determinacién de los péptidos
gastrointestinales

Dra.R.Lama

Dificultades de laboratorio para su determinacién

Dra. R. Codoceo

Tumores productores de neuropéptidos

Prof. V. Gould

Experiencia en perfiles hormonales en las enfermedades
gastrointestinales

Dr.A. Hernan

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente: Dr. Ramos Espada
Secretaria:  Dra. Lidia Monasterio

COMUNICACIONES LIBRES
Presidenta:  Dra. Pavén Belinchén
Secretaria:  Dr. Claro Gonzalez

SESION ADMINISTRATIVA

CONFERENCIA EXTRAORDINARIA: NUEVOS MARCADORES
EN LAS DISPLASIAS Y NEOPLASIAS NEUROENDOCRINAS
Prof. V. Gould

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente:  Dr. Ldzaro Lazaro
Secretario:  Dr. Garcia Rodriguez

PRESENTACION DEL PREMIO ORDESA 1986

MESA REDONDA II: ALIMENTACIONES ESPECIALES EN EL
NINO ENFERMO

Moderador:  Prof. Dr. A. Ballabriga

Alimentacién del nifio hospitalizado

Dr. D. Garcia Pérez

Alimentacién del nifio con una cardiopatia
Dr. A. Garci Vila

Alimentacidn del nifio con intolerancia alimentaria
Prof. Dr. Fima Lifshitz

Alimentacién del nifio con una metabolopatia

Dra. M. Martinez Pardo

MESA REDONDA III: ALIMENTACIONES ESPECIALES EN EL
NINO ENFERMO

Moderador:  Prof. Dr. J. Pefia Guitian

Nutricién y crecimiento
Prof. Dr. Fima Lifshitz

Alimentacién del paciente oncoldgico
Dr. C. Sierra Salinas

Alimentacién del paciente sometido a dietas vegetarianas
Dra. P. Pavén Belinchén

Alimentaciones modulares
Dr. E. Marti Orte

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente: ~ Dr. Fernandez Daponte
Secretaria: ~ Dra. A. Lépez Rodriguez

CONFERENCIA EXTRAORDINARIA: MALABSORCION DE LOS

HIDRATOS DE CARBONO
Prof. Dr. Fima Lifshitz



REUNION ANUAL DE LA SECCION
DE GASTROENTEROLOGIA
Y NUTRICION PEDIATRICA AEP

PROGRAMA

JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. H. Escobar Castro
Secretaria: Dra. C. Camarero Salces
Tesorero: ~ Dr. Pedro Bedate Calderén
Vocales: ~ Dr. Luis Amat Ballarin

Dr. J. Ferrer Calvete

Dr. F. Sdnchez Ruiz

COMITE ORGANIZADOR

Presidente: Dr. J. Suau Barcel6

Vocales: ~ Dr. FJ. de Asis Francés
Dr. M. Bujosa Ripoll
Dr. A. Marco Lliteras
Dr. B. Martin Martinez
Dra. J. Sabater Molinas

TEMAS PREFERENTES
* Nutricién preescolar, escolar y adolescente.
* Diarreaintratable.

XII REUNION PALMA DE MALLORCA,
29 AL 30 DE ABRIL DE 198/

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA REDONDA I: NUTRICION PREESCOLAR, ESCOLARY
ADOLESCENTE
Moderador:  Dr. R. Tormo

El zinc en la alimentacidn del adolescente

Dr. J. Dalmau

Necesidades de fllor

Dr. D. Infante

Habitos familiares y alimentacién del adolescente
Dr. L. Ros

Metabolismo del hierro en el adolescente
Dr. L. Garcia Alonso

PREMIO ORDESA 1987
CONFERENCIA EXTRAORDINARIA: ALIMENTACION Y COLES-

TEROLEMIA EN EL NINO
Prof. D. Rieu

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente:  Dr. F. de Asis
Secretario:  Dr. P.Urruzuno

REUNION ADMINISTRATIVA

MESA REDONDA II: DIARREA INTRATABLE
Moderador:  Prof. S. Villares

Introduccion y concepto. Etiopatogenia y clinica
Prof. C. Vazquez

Protocolo estudio

Prof. D. Rieu

Protocolo y tratamiento
Prof. C. Roy

COMUNICACIONES LIBRES

Presidente: ~ Dr. B. Martin

Secretaria:  Dr. J. Olivera

CONFERENCIA EXTRAORDINARIA: HEPATITIS CRONICA EN
LA INFANCIA

Prof. D. Alagille

CONFERENCIA EXTRAORDINARIA: DIARREA INTRATABLE.
NUEVOS CONCEPTOS

Prof. C. Roy

COMUNICACIONES POSTERS: DIARREA INTRATABLE
Moderadora: Dra. |. Polanco

Secretaria:  Dra. R. Lama

COMUNICACIONES POSTERS: NUTRICION

Moderador:  Dr. L. Amat

Secretario:  Dr. P. Vilar
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PROGRAMA

31
de mayo y 1 de junio - 1988
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XIIl REUNION PLAYA DE LAS AMERICAS (TENERIFE),

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA REDONDA I: TECNICAS DIAGN(]STICAS )
NO INVASIVAS EN GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA
Moderador:  Dr. E. Doménech

Diagnéstico por laimagen

Dra. G. Enriquez Civicos

Utilidad del estudio del aire espirado

Dr. J. Carnicer

Estudios con is6topos no radioactivos

Dr. C.H. Lifschitz

Técnicas isotdpicas

Dr. L. Diez Jiménez

Valoracién de las técnicas tradicionales

Dra.R. Codoceo

PREMIO ORDESA 1988

COMUNICACIONES AL TEMA PREFERENTE
Presidente: Dr. F. Sdnchez
Secretaria:  Dra. Garcia Novo

CONFERENCIA
Absorcién de moléculas pequefas
Dr. C.H. Lifschitz

LECTURA COMUNICACIONES
Presidente:  Dr. J. Suau
Secretario:  Dra. C. Ribes

REUNION ADMINISTRATIVA

MESA REDONDA Il: NUTRICION EN PATOLOGIA
GASTROENTEROLGGICA
Moderador:  Dr. R. Trujillo

31 DE MAYO AL 1 DE JUNIO DE 1988

Nutricién en la fibrosis quistica de pancreas
Dr. H. Escobar

Alimentacidn en los resecados intestinales
Dra. Sira Carrasco

Alimentacidn en la hepatopatia crénica
Dra. M. Ruiz Moreno

Dietoterapia en la diarrea prolongada
Dr. J. Salazar de Sousa

Tratamiento de la desnutricidn
Dr. A. Chavez

LECTURA COMUNICACIONES
Presidente:  Dr. P. Bedate
Secretario:  Dra. C. Calvo

CONFERENCIA
Aspectos radioldgicos en patologia hepatica infrecuente
Dr. X. Lucaya Layret

CONFERENCIA
Manifestaciones funcionales de la desnutricién moderada
Dr. Adolfo Chavez

COMENTARIO DE POSTERS.

POSTERS SOBRE PATOLOGIA HEPATICA
Presidenta:  Dra. C. Camarero

Secretaria:  Dra. L. Suarez

COMENTARIO DE POSTERS. MISCELANEA
Presidenta: Dra. M. Alonso Franch
Secretario:  Dr. J. Ferrer Calvete



XIV REUNION SEVILLA,
11 AL 13 DE MAYQ DE 1989

JUNTA DIRECTIVA

Presidenta: Dra. Isabel Polanco AllGe

Tesorero:  Dr. Jesus Carnicer de la Pardina
X I V Secretario: Dra. Paloma Jara Vega

Vocales:  Dr. Federico Arglielles Martin

REUNION ANUAL DE LA SECCION DE . .
Dr. Jaime Suau Barceld

GASTROENTEROLOGIA Y NUTRICION

PEDIATRICA DE LA A. E. P. Dr. Vicente Varea Calderdn
COMITE ORGANIZADOR
Presidente: Prof. Dr. Federico Arglelles Martin
Sevilla, 11, 12 y 13 de Mayo de 1089. Vicepresidentes: Prof. Dr. José Gonzalez Hachero

Prof. Dr. Alberto Valls Sdnchez de Puerta
. Secretario:  Dr. Javier Dapena Fernandez
P R @ @I R éw\h F i F\\ Tesorero: ~ Dr. Fernando Gonzalez Fernandez
Vocales:  Dr. Juan Ferndndez Ramos
Prof. Dr. Martin Navarro Merino
Dr. Manuel Pérez Pérez

TEMAS PREFERENTES
= Urgencias gastrointestinales en la infancia.
* Elnifo con hiperlipidemia.



XIV REUNION SEVILLA, 11 AL 13 DE MAYO DE 1989

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA REDONDA: URGENCIAS GASTROINTESTINALES
EN LA INFANCIA

Moderador: ~ Prof. Dr. F. Arglielles Martin
Introduccidn y planteamiento

Patologfa quirdrgica neonatal con repercusion
gastroenterolégica
Prof. Dr. J.A. Tovar Larrucea

El dolor abdominal como urgencia
Dr. J. Guerrero Vazquez

Hemorragias gastrointestinales
Dr. G. Prieto Bozano

COMUNICACIONES AL TEMA PREFERENTE: URGENCIAS
Moderadores: Dr. M. Calabuig Sanchez
Dr. V. Varea Calderén

Conferencia Anorexia en el nifo
Prof. Dr. A. Valls Sdnchez de Puerta

Conferencia Manometria digestiva en pediatria
Prof. Dr. J.A. Tovar Larrucea

COMUNICACIONES LIBRES
Moderadores: Dr. L. del Rio Mapelli
Dr. E. Martin Orte

REUNION ADMINISTRATIVA

MESA REDONDA: EL NINO CON HIPERLIPIDEMIA
Moderador: - Prof. Dr. M. Lépez Linares
Introduccidn y problematica actual

Metabolismo de las lipoproteinas
Prof. Dr. R. Goberna Ortiz

Niveles 6ptimos de colesterol
Prof. Dr. A. Sarria Chueca
Diagnéstico

Prof. Dr. M. Lépez Linares

Dieta e hiperlipidemia en la infancia
Dra. M. Martinez-Pardo Casanova

Medicacién y otras terapéuticas
Prof. Dr. LI. Masana Marin

COMUNICACIONES AL TEMA PREFERENTE:
HIPERLIPIDEMIAS
Moderadores: Dr. J. Dapena Fernandez

Prof. Dr. R. Tojo Sierra

CONFERENCIA TEORIA LIPDICA DE LA ATEROSCLEROSIS
Prof. Dr. M. de Oya Otero

PREMIO ORDESA 1989

PRIMERA SESION SIMULTANEA DE POSTERS:
MISCELANEA
Moderadores: Dr. H. Escobar

Dr.R. Tormo

SEGUNDA SESIGN SIMULTANEA DE POSTERS:
HEPATOLOGIA
Moderadoras: Dra. Pilar Codofier Fanch

Dra. M.C. Diaz Ferndndez

TERCERA SESION SIMULTANEA DE POSTERS:
ALTERACIONES DEL METABOLISMO LIPiDICO
EN LA INFANCIA
Moderadores: Dr. J. Dalmau

Dra. A. Lazaro



XV REUNION ANUAL DE LA
SECCION DE
GASTROENTEROLOGIA Y
NUTRICION PEDIATRICA DE LA
A.E.P.

PROGRAMA

CORDOBA, 22 - 24 DE MARZO DE 1990

Palacio de Congresos y Exposicionas
—
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o\ DE\DES‘SE\': |a XV Reunion de nuestr Secciond
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ros de que1a 2

os segy .
estam aciones

Sel
. de nuestra
desmereceralas aspir

XV REUNION CORDOBA,
22 AL 24 DE MARZO DE 1990

JUNTA DIRECTIVA
Presidenta: Dra. Isabel Polanco Allte
Tesorero: ~ Dr. Jesus Carnicer de la Pardina
Secretario: Dra. Paloma Jara Vega
Vocales:  Dr. Federico Arglielles Martin
Dr. Jaime Suau Barceld
Dr. Vicente Varea Calderdn

COMITE ORGANIZADOR

Presidente: Dr. Francisco Sanchez Ruiz
Vicepresidente: Dr. Domingo Garcia Pérez
Secretaria: Dra. Fernanda Rodriguez Reynoso
Vocales: Dra. Ana M? Collantes Herrera

Dr. Rafael Gil Rivas

Dr. Joaquin Gémez Vazquez

Dr. Manuel Luque Moreno

Dr. Francisco Ortiz Vergara

Dr. Armando Romanos Lezcano
Dr. Felipe Toledo Ortiz

TEMAS PREFERENTES
* Enfermedad celiaca, 20 afos después.
¢ Reacciones adversas a alimentos.



XV REUNION CORDOBA, 22 AL 24 DE MARZO DE 1990

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA DE TRABAJO |: ENFERMEDAD EEL[AEA, 20 ANOS
DESPUES
Moderadora: ~ Dra. |. Polanco Allte
Participantes: Dra. M. Alonso Franch
Dr. C. Clerici Larradet
Dra. A. Lazaro Almarza
Dra. P. Pavén Belinchén
Dr.S. Pefa
Dra. C. Ribes Koninckx
Dr. J. Salazar de Sousa

COMUNICACIONES AL TEMA PREFERENTE
Moderadores: Dr. C. Maluenda Carrillo
Dr. R. Pereda Pérez

MESA DE TRABAJO: HISTORIA NATURAL DE LA EVOLUCION
DE LA HEPATITIS CRONICA POR VIRUS B
Moderadora: -~ Dra. P. Jara Vega
Participantes: Dr. C. Camareno Salces
Dra. C. Diaz Fernandez
Dr. D. Infante Pina
Dr. J. Manzanares L6pez
Dra. M. Ruiz Moreno

REUNION ADMINISTRATIVA

MESA DE TRABAJO: REACCIONES ADVERSAS A ALIMENTOS
Moderador: ~ Dr. C. Vazquez Gonzalez
Participantes: Dr. M. Martin Esteban

Dr. F Sdnchez Ruiz

Dr. J.C. Vitoria Cormezana

COMUNICACIONES ORALES
Moderadores:Dr. J. Suau Barceld
Dr. E. Olivera Olmedo

ESTADO ACTUAL DE LA ALIMENTACION EXENTA DE GLUTEN
Coordinador: Dr. V. Varea Calderdn

Problematica de las dietas exentas de gluten

Dr. FJ. Dorca

Legislacion nacional y europea sobre las dietas
exentas de gluten

Dr. S. Vela, Dr. J. Navarro

Control de calidad. Técnica de deteccién de gluten
en los alimentos

Dr. J.J. Permanyer

PREMIO ORDESA 1990

POSTERS SOBRE HEPATOLOGIA
Moderadores: Dr. L. Amat Ballarin
Dra. P. Codoner Franch

POSTERS SOBRE ENFERMEDAD CELIACA
Moderadores: Dr. J. Carnicer de la Pardina
Dr. A. Zurita Molina

POSTERS SOBRE NUTRICION
Moderadores: Dr. |. Villa Elizaga
Dr. D. Garcia Pérez



REUNION ANUAL

DE LA SECCION DE

GASTROENTEROLOGIA Y

NUTRICION PEDIATRICA
DE LA A.E P.

PROGRAMA

9, 10 y 1l de Mayo

HOTEL DE LA RECONQUISTA

CARTADE B\ENYEN\DA
Amigos Congresxstan
0s damos 12 bienvent
feliz estancia €
ANUAL DE LA S|
Y NUTR\C\ON P
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EDIATRICADE LA AEP. e
e el buen tiempo Nos z?§o P "
1o del programa cientifico s€

ble programa social.
o saludo

para
al de un agrada .
Nuestro mas carinos

Fdo. COMITE ORGANIZADOR

JUNTA DIRECTIVA
Presidenta: Dra. Isabel Polanco Allde
Secretario: Dra. Paloma Jara Vega
Tesorero:  Dr. Jesus Carnicer de la Pardina
Vocales:  Dr. Federico Arglelles Martin
Dr. Jaime Suau Barceld
Dr. Vicente Varea Calderén

COMITE ORGANIZADOR

Dr. J.A. Galan Rodriguez
Vicepresidente: Dr. Carlos Bousofo Garcia

Dra. Margarita Sdnchez Uribelarrea
Vocal: Dra. Maria Luisa Garcia Balbuena

Presidente:

Secretaria:

TEMAS PREFERENTES
¢ Enfermedad inflamatoria intestinal.
e Vitaminas.

XVI REUNION OVIEDO,
9AL 11 DE MAYO DE 1991

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA DE TRABAJO: ENFERMEDAD INFLAMATORIA
INTESTINAL EN EL NINO
Moderadora:  Dra. L. Suarez
Participantes: Dr. M. Devesa
Dr. M.A. Gasull
Dr. G. Prieto
Dr. V. Varea

COMUNICACIONES ORALES
Moderadores: Dra. R. Lama
Dr. C. Sierra Salinas

PROTOCOLO DE DIAGNOSTICO Y SEGUIMIENTO:
DOLOR ABDOMINAL RECURRENTE
Moderador:  Dr. J.A. Galan
Participantes: Dr. C. Bousofio
Dra. E. Ramos

COMUNICACIONES AL PROTOCOLO
REUNION ADMINISTRATIVA

MESA DE TRABAJO: VITAMINAS EN NUTRICION
Y TERAPEUTICA
Moderador: - Dr. A. Ballabriga
Participantes: Dra. R. Codoceo
Dr.R. Tojo
Dr. R. Tormo

COMUNICACIONES ORALES
Moderadores: Dr. A. Garcia Vila, Dr. P. Vilar

PANEL DE TRABAJO. AVANCES FARMACOLOGICOS
EN GASTROENTEROLOGIA
Coordinador: Dr. F. Arglelles

CONTROL DE LA SECRECION GASTRICA
Dr. F. Diaz de Rojas

FARMACOS Y MOTILIDAD GASTROINTESTINAL
Dr. A. Fernandez

CITOPROTECTORES
Dr. E. Cedrén

PREMIO ORDESA 1991
SESIONES SIMULTANEAS DE POSTERS

MISCELANEA
Moderadores: Dr. H. Armas, Dr. J.M. Ramos

HEPATOLOGIA
Moderadores: Dr. L. Pefia
Dr. P. Urruzuno
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COMITE DE HONOR
Molt Honorable Sr. Jordi Pujol i Soley
President de la Generalitat de Catalunya

Excel.lentissim Sr. Pasqual Maragall i Mira
Alcalde de Barcelona

Honorable Sr. Xavier Trias i Vidal de Llobatera
Conseller de Sanitat i Sequretat Social de la Generalitat de Catalunya
Dr. Xavier Casas i Masjoan

Regidor de Salut Pablica

Prof. José Pefia Guitidn

Presidente de la Asociacién Espafiola de Pediatria

Dr. Josep M. Bosch i Banyeras

President de la Societat Catalana de Pediatria

Dra. Carme Drépez i Ballarin

Directora General d’Atencid a la Infancia

Prof. Manuel Cruz Hernandez

Catedrdtico de Pediatria del Hospital Clinico

Dr. Salvador Rofes i Capo

Gerente del Hospital Sant Joan de Déu

Dr. Josep Ganduxé i Soler
Director Médico del Hospital Sant Joan de Déu

JUNTA DIRECTIVA
Presidenta: Dra. Isabel Polanco Allué
Secretaria: Dra. Paloma Jara Vega
Tesorero:  Dr. Jesus Carnicer de la Pardina
Vocales:  Dr. Federico Arguelles Martin
Dr. Jaime Suau Barceld
Dr. Vicente Varea Calderén

COMITE ORGANIZADOR
Presidente: Dr. Luis Amat Ballarin
Secretario:  Dr. Pedro Vilar Escrigas
Tesorero:  Dr. Vicente Varea Calderén
Vocales:  Dr. Jesus Carnicer de la Pardina
Dr. Ddmaso Infante Pina
Dr. Nilo Lambruschini Ferri
Dr. Benjamin Martin Martinez
Dr. Emilio Martin Orte
Dr. Fermin Tapias Morat6
Dr. Ramén Tormo Carnicé

TEMAS PREFERENTES
* Pancreas exocrino.
e Nutricién enteral.



XVII REUNION BARCELONA, 19 AL 21 DE MARZO0 DE 1992

PROGRAMA CIENTIFICO
MESA REDONDA: PANCREAS EXOCRINO
Moderadora: Dr. H. Escobar

SECRECION PANCREATICA

MESA REDONDA: TECNICAS DE ESTUPIO Y SOPORTE
NUTRICIONAL EN EL PACIENTE PEDIATRICO
Moderador:  Dr. Carlos Sierra

Clinica de la insuficiencia pancreética exocrina
Dr.C.Sierra

Estudio funcional del pancreas exocrino
Dra. R. Codoceo

Estudio radiolégico del pancreas exocrino
Dra. G. Enriquez

Tratamiento médico de la insuficiencia pancreética
Dra. C. Camarero

PROTOCOLO: LESIONES CAUSTICAS ESOFAGQ-GASTRICAS.
REVISION DE RESULTADOS Y PROTOCOLO DE ACTUACION
Dr. V. Varea, Dr. P. Olivares

CQMUNIEACION ORAL AL PROTOCOLO. ESQFAGITIS
CAUSTICAS GRAVES: TRATAMIENTO PROGRESIVO

Dr. J. Elias Pollina, Dr. M. Ruiz de Temifo, Dr. M.E. Gdmez,
Dr. J. Alba

PREMIO ORDESA 1992

COMUNICACIONES ORALES
Moderadores: Dr. R. Tormo
Dra. S. Carrasco

MESA REDONDA: NUTRICION ENTERAL
Moderadores: Dr. P. Vilar

Aspectos fisiopatoldgicos de la nutricion enteral
Dr. M.A. Gasull

Vias de acceso al aparato digestivo para
la alimentacién enteral continua
Dr. J.A. Tovar

Soporte informético en nutricién enteral
Dr. J. Argemi

Nutricion enteral: disefio de formulas
Dr. A. Ballabriga

COMUNICACIONES ORALES
Moderadores: Dr. L. Ros
Dr. B. Martin

FORUM SOBRE ALIMENTACION

ALIMENTACION DEL NINO EN SITUACIONES ESPECIALES.
ASPECTOS PRACTICOS
Moderadora: Dra. . Polanco
Ponentes: ~ Dr. J. Dorca, Dr. EJ. Moran, Dr. P. Freixa,
Dr. A. Gil, Dr. E. Morifigo, Dr. M. Rivero

SESIGN SIMULTANEA DE POSTERS

Sala A:

Moderadores: Dr. J. Manzanares
Dra. C. Diaz

Sala B:

Moderadoras: Dra. M. Alonso
Dra. L. Monasterio

REUNIGN ADMINISTRATIVA
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COMITE DE HONOR
Excmo. Sr. D. Manuel Fraga Iribarne
Presidente de la Xunta de Galicia

Excmo. Sr. D. José Manuel Romay Beccaria
Conselleiro de Sanidade de la Xunta de Galicia

Excmo. Sr. D. Victor Manuel Vazquez Portomefe
Conselleiro de Relacidns Institucionais e Portavoz do Goberno

Magfco. y Excmo. Sr. D. Ramén Villarés Paz
Rector de la Universidad de Santiago de Compostela
limo. Sr. D. Enrique Castellén Leal

Director Xeral de Organizacidn Sanitaria de la Conselleria
de Sanidade

limo. Sr. D. Francisco Javier Jorge Barreiro
Decano de la Facultad de Medicina

Dr. José Pefia Guitian

Presidente de la Asociacién Espafiola de Pediatria

Dr. Manuel Pombo Arias

Presidente de la Sociedad de Pediatria de Galicia

Dr. Manuel Torres Colomer

Gerente General del Complejo Hospitalario de Santiago

Dr. D. Manuel Ariza Lépez
Director Médico del Hospital General de Galicia

JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. Carlos Sierra Salinas
Secretario:  Dr. Luis del Rio Mapelli
Tesorero:  Dr. Francisco Sanchez Ruiz
Vocales:  Dr. Leopoldo Garcia Alonso
Dr. Alberto Garcia Vila
Dra. Lucrecia Suarez Cortina

COMITE ORGANIZADOR
Presidente: Dr. Rafael Tojo Sierra
Secretario:  Dra. Pilar Pavén Belinchon
Tesorera:  Dra. Lydia Monasterio Corral
Vocales: ~ Dr. Leopoldo Garcia Alonso
Dr. José M. Ramos Espada

TEMAS PREFERENTES

* Estado del arte de la alimentacidn del lactante con
leche humana y férmulas adaptadas.

* Patologia gastroduodenal: avances diagnésticos y
terapéuticos.




XVIIl REUNION SANTIAGO DE COMPOSTELA, 28 AL 30 DE ABRIL DE 1993

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA REDONDA I: ESTADO DEL ARTE DE LA ALIMENTACION
DEL LACTANTE CON LECHE HUMANA'Y FORMULAS
ADAPTADAS

Moderador:  Dr. Tormo Carnicé

Introduccion
Dr. Tormo Carnicé

Apoyo pedidtrico a las madres para estimular
la lactancia materna
Dra. P. Pavén Belinchén

Uso, mal uso y abuso de las férmulas alimentarias
para lactantes
Dr. J. Dalmau Serra

Alimentacidn del lactante en sus primeros dias de vida
Dr. L. Ros Mar

Consideraciones sobre los lipidos de la dieta
Dr. Tormo Carnicé

Aportes energéticos y regulacion del apetito en el lactante
Dr. Jean Rey

COMUNICACIONES ORALES
Moderadores: Dra. P. Codofier Franch
Dr. M. Calabuig Sanchez

MESA REDONDA II: PROTOCOLO DE LA HIPERCOLESTERO-
LEMIA: EPIDEMIOLOGIA Y FACTORES DE RIESGO, DIAGNGS-
TICO, EDUCACION E INTERVENCIGN NUTRICIONAL Y TRATA-
MIENTO FARMACOLOGICO

Moderador: - Dr. R. Tojo Sierra

Niveles de colesterol en nifios y adolescentes: factores
de riesgo de hipercolesterolemia, tracking y agregacion
familiar. Perfil cardiosaludable

Dr. R. Tojo Sierra

Importancia de la composicién de los alimentos en relacién
al problema. Hipercolesterolemia-aterogénesis
Dr. A. Ballabriga Aguado

Deteccidn y diagnéstico de las hipercolesterolemias
Dra. M.T. Mufioz Calvo

Tratamiento dietético de la hipercolesterolemia.
Recomendaciones nutricionales para la poblacién pediatrica
Dr. Sarria Chueca

Tratamiento farmacoldgico de las hiperlipoproteinemias en
la edad pediatrica
Dr. J. Dalmau Serra

PREMIO ORDESA 1993

MESA REDQNDA Ml: PATULOGI',A GASTRODUODENAL: AVAN-
CES DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS
Moderadora: Dra. M. Alonso Franch

Introduccion
Dra. M. Alonso Franch

Ulcus péptico: aspectos endoscdpicos e histoldgicos
Dr. V. Varea Calderén

Estudios de los &cidos biliares en el contenido gastrico

en pacientes con reflujo gastroesofagico, gastritis y Glcera
duodenal

Dr. H. Escobar Castro

Tratamiento médico de la enfermedad péptica
Dr. G. Prieto Bozano

Problemas diagnéstico-terapéuticos de la Glcera de estrés
Dr. F Ruza Tarrio y Dr. J. Lépez Herce

Vieja patologia con nueva etiologia.
Papel del Helicobacter pylori
Dr.S. Cadranel

COMUNICACIONES ORALES
Moderadores: Dra. A. Ldzaro Almarza
Dr. P. Bedate Calderén

SESION SIMULTANEA DE POSTERS
Moderadoras: Dra. P. Jara Vega
Dra. M. Martinez Pardo

SESION SIMULTANEA DE PGSTERS
Moderadores: Dr. J.M. Ramos Espada
Dr. L. Pena Quintana

REUNIGN ADMINISTRATIVA
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ANTONIO MARTIN GARCIA

vy NOTARIO
DN 2 295 - H
Calle Doctor Manuel Pérez Bryan 3-3
. Tels, 222 43 58 - 68 MALAGA 2305
NUMERO DOSCIENTOS OCHENTA .-
ACTA DE PROTOCOLIZACION A INSTANCIA DE LA ASO-
K, CIACION “SOCIEDAD gspafioLh DE G&STROENTEROLOGIA ¥

NUTRICION PEDIATRICAS" .—===—====""777 e
En Malaga, mi‘residencia, a veintiuno de Enero -
de mil novecientos noventa y cuatro.——--==-=""TTTTTTT
Ante mi, ANTONIC MARTIN GARCIA, Notario del
i{lustre Colegio de Granada y de esta ciudad de Mala-
ga por oposicidn B L L [ L o e e
--------- —eee COMPARECE Nt wmmmm—————

DON CARLOS SIERRA SALINAS, mayor de edad, casa-

do, Médico, vecino de Malaga, domiciliado en Paseo

g |Maritimo pablo Ruiz Picasso, namero 5, 9%-4. Con Do-
= =y
/ cumento Nacional de Identidad nimero 24.767.399.---<

y DON LUIS DEL RIO MAPELLI, mayor de edad, casa~
do, Médico, yecino de Malaga, domiciliado en calle

Barroso, ndmero 3. con Documento Nacional de Identi-

dad ndmero 24.969.680. - hemmmmmm =
Intervienen en representacidn, como Presidente Yy

p secretario, respectivamente, de la Junta Directiva,

segin manifiestan, de la asociacién denominada "“SO-
CIEDAD ESPANOLA DE GASTROENTEROLOle ¥y NUTRICION PE-~

DIATRICAS", con sede en Madrid {calle villanueva,

namere 11); de Ambito estatal, dotada de personali=



dad juridica y capacidad Plena de obrar de acuerdo
con lo establecido en la Ley de Asociaciones de 24

de Diciembre de 1.964, Y demis legislacién aplica-

ble.- - - -~

Les identifico por-medio de sus Documentos, an-
tes resefiados, vy tienen, a mi juicio, conforme ac-
tdan, capacidad legal e interés legitimo para promo-
ver la presente ACTA DE PROTOCOLIZACION, Yy al efec-

to, los sefiores comparecientes, me hacen entrega de

la documentacién siguiente:-~ ——

1) ESTATUTOS de 1la Asociacién, extendidos en
seis folios Ae papel simple, cubié;t;s s6lo por una
de sus caras,. firmados todos elles por‘los socios
fundadores, segln aseguran. —~————mm-—ee___ ——————————

2) RELACiON de socios fundadores, conteniendo
los nombres Yy apellidos, nimeros de Documentos Na-
ciocnal de Identidad ¥y firma de cada uno de eilas, Y
extendida en un foiio de papel simple.~=~———mm———ee__

3) CERTIFICACION expedida bor Don Luis del Rio
Mapelli, en su calidad de Secretario de la Junta Di-
rectiva, con el Visto Bueno de su Presidente, Don
Carlos sierfa Salinas, agui comparecientes, quienes
aseguran el ejercicio ‘de dichos cargos, y cuyas fir-

mas, puestas a mi presencia, legitimo yo, Netario.
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peferida dicha certificacion a 1os acuerdos adopta-
dos en la Asamblea constituyente de 1a asociacién
celebrada el dia 29 de abril de 1.993, y a los adop-
tados por la Junta Directiva de la misma, en reunidn
de igual fecha,—===r""""" mm————————r e s ——————

picha certificacién se contiene en dos folios de
papel simple, cubjertos sélo por una de sus caras.=~

¥y M Ul N a mi, Notario,.para que, a efec~
tos de sSu constancia en documento piblico, deje in-
corﬁcrada a esta matriz la dccumentacién antes rela-
cionada.=——="" wT ----- —————— ——————— i e e e

Yo, Nntarle, acepto el requerimlehto, dejando
incorporada ‘a esta matr;z 1a mencionada documenta-

cién, compren51va de un total de nueve folios de pa~

pel simple, gque relnteqro debidamente, rubrico y se-
1lo, guedando asi formando parte inteqrante de mi
protocolo.——;—-f-—f-—ff ------- m—— f- -------------

' Formulo yé. Notarlo, las oportunas advertencias
legales, en especial las derxvadas de la Ley 191/64,

de 24 de D;aiembre_dg 1.964, de Asociaclones, y le-

{ gislacion camplementarla.——--- ---------

Leen la presenbe acta 1os 5enores comparecien—
tes, por su eleccibn la ratlfican ante mi y firman

conmigo.—====="77""7"




De todo lo cual y de quedar extendida en dos fo-
lios de appel notarial, de 1a serie 1€, niimeros

5123789 y el presente, Yo, Notario, DOY FE,-~=—o—wee-

Se firma y rubrica segin se dice en el doeumento.-
Estan los élementos de mi autorizacidn Notarial.-

_“_q_—__w~~____________________--_-___ﬁh _____________
—————— e - ————————
&____nmhL__-__uyu_*A__A‘ﬁ_qhﬁ_“*q _____________________
__________ q-uu--»--"~"-_,-_--____“___________A*_uﬁvn_
__________________-_______—H__“_________________-____

= e e e ————————
e e e ——— —————
e e 2 e e e e e et e e
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ESTATUTOS DE LA SOCIEDAD gSpaNOLA DE GA

articulo 1.— De conformidad con €
gspafiola, se constituye con 1
DAD ESPANOLA DE GhSTROENTEROLOGIA Y N

tucidn

FAPEL EXCLUSHO BARA DODUMENTOS NETARIALES

¥
NUTRTCION PEDIATRICAS

una Asociacién sin animo de 1lucro, dotada

juridica propia y plena'dapacidad
la. Ley

de Asociaciones de 24 de

disposiciones complem@qtarias,
estatutos- " i

La asociacion due se constituye here

objeto

105122035

STROEﬂTEROLDGIh

1 artfculo 22 de la Consti-
a denominacién de "SOCIE-
UTRICION PEDlATRIChS",

de personalidad

de obrar, gue se regird por
diciembre de 1-964 ¥ demds

asi como por los presentes

da el sentido,

y fines de la extinta Seccioén de Gastroenterologia y

Nutr;bién Pediétriéas de la Asociacion Espanola de Pediatria,
21 de febrero de 1.975 y fue

secgion gque se creé con fecha
Fobada por la Junta pirectiva
el mismo ano- .

de_la A.E.P.

articulo 2.- La asociacion, Qque acomodara s
conjunto de las gue sSON propias

de la Asocia

pediatria, tiene un objeto puramente cien
fines:

(3

gicas

nivel

diatria del

u actividad en el
zién Espafnola de
tifico y son Sus

#* promover el estudio de la gastraenterorogia y nutri-

o a estas actividades,

+ Coordinar las actividad

a nivel nacional, mediante in
piento de cursos de psrfeccionamiento,

de investigacion sobre gastroen
* Conectar personas, instituciones ¥ organizaciones

jnternacionales dedicadas al es

técnicas aplicadas en gas
as, no sélo entre los pe

Establecer Y procurar cuantas med
para el desarrollo de Unidades de Gastrnenterologia vy

Yicién en los distintos Departamentos vy
Rstado Espafiol Y para
nal médico de los mismos .

pases gue permitan mejorar

de los problemas gue, de un

otro, afectan a estos aspectos de la
Favorecer la difusioén de los conocimientos cientifi-
troenterologia ¥ nutricién
diatras dedicados de un modo
sino también entre los pedia-

es cie

nerales

tudio de la

pediatria.

jdas fueran proce-

Servicios de Pe-

1a cualificacion del perso-

ntificas gastraenterolé—
tercambios ¥ estableci~

con planificacién a
de actuacion clinica ¥
logia ¥ nutricién.

gastruenterolcgia



Y nutricidn.

* Recabar y asumi¥ los problemas gue en relacién con su
tematica propia se plantean en la Asociacién Espafiola de
Pediatria y encargarse de la organizacion de todas las acti-
vidades de dicha tematica mediante la creacién de los comités
O grupos de trabajo que estime precisos.

Articulo 3.- La Asociacién se constituye por tiempo indefini-
do, siendo su dmbito espacial la totalidad del territorio del
Estado Espafiol y quedando establecido su domicilio en Madriad,
calle Villanueva n® 11.

Articulo 4.- Ppara poder formar parte de la Asociacién como
miembro de la misma serd preciso ser mayor de edad, gozar de
plena capacidad de obrar Y seguirse el procedimiento de
admisién en la forma gue se prevé en los articulos siguien-
tes.

Articulo 5.- Los miembros de la Sociedad Espaniola de
Gastroenterologia y Nutricidén Pedidtricas pueden ser:

A.- Miembros numerarios o socios: Aquellos pediatras
miembros de 1la Asociacién Espafiola de Pediatria que son
fundadores de la Sociedad, asi como todos los miembros nume-—
rarios de la Seccién de Gastroenterologia y Nutricidén Pedis-
trica de la Asociacién Espafiola de Pediatria, Y en lo sucesi-
Vo, aquellos niembros agregados que la Sociedad estime que
cumplen los requisitos que se dirdn.

B.- Miembros agregados que, a su vez, serdn de dos

.- Miembros de la Asociacién Espafiola de Pediatria con
ikdad en la misma Superior a un afo, con dedicacién
=nte a la gatroenterologia y/o0 nutricisn pedidtricas
L¢ un periodo de tiempo no inferior a dos arfos.

© p.- Aquellas personas que sin dedicar su trabajo a
ag/disciplinas, cultiven actividades o ciencias afines.

~+ Dado las carcateristicas de diferente dedicacién a la
gastroenterologia ¥y nutricién pedidtricas en ambos grupos,
s6lo padrdn aspirar a miembros numerarios o socios, los
miembros agregados de tipo a.

C.- Miembros de honor que, a su vez, serdn de dos
tipos:

a.- Miembros numerarios o agregados gque cesen en su
actividad por razones de enfermedad o edad.

b.- Personas que por dedicacién o ayuda a la gatroente-
rologia o a la nutricién, sean o no miembros de la Asociacién
Espafiola de Pediatria, se hagan acreedores de esta distin-
cidn.

Articulo 6.- La admisién de miembros de la Sociedad Espafola
de Gastroenterologia ¥y Nutricién Pedisdtricas debera realizar-
se coincidiendo con la reunisn anual de su Asamblea General
Ordinaria, Wiz :
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para: gue tenga 1dgar dicha admision serd condicion
ipndispensable ser miembro de la Asociacion Espafiola de pedia~-
tria con una antigiiedad de un aho, 2 excepcidn de los miem-—
pros agregados de tipo b y de los miembros de honor también
de tipo b-.

.- Para 8ser miembro agregado, el aspirante debera
solicitarlo en escrito de peticidn dirigido al presidente de
ia Sociedad © pien ser, hecha 1a propuesta por uno de los
miembros de 1a Junta pirectiva. EN cualguier caso, la soli-
citud deberd ser avalada por dos miembros numerarios, debien—
do obrar en poder del secretario de ja Sociedad como minimo
tres meses antes de la reunion de la asamblea General Ordina-
ria.

1a solicitud o propuesta debera ir acompanada por un
ncurriculum vitae® en el gue se acrediten los siguientes
méritos:

# Haber trabajado durante un minimo de dos anos conse~
cutivos en und unidad cualificada de gastroenterologia y/o
nutricion padiétricas a cargo de especialistas.

=, * Haber rotado durante su estancia en la misma por las

pnidéhes de: enfermos hospitalizados ¥ en régimen ambulatorio
sonicas instrumentales y de jaboratorio.

(Al la vista de 1agdocnmentacién aportada ¥ las caracte-
risticas del aspirante,: se. propondra su inclusién como miem-
gado de tipo a o b. La admisidn. se decidira en vota-

v los socios © miembros pumerarios asistentes, siendo

preciso para ello la obtencién de la mitad mas uno de los
ros emitidos. - 'y :

11.- Para -que log miembros agregados lleguen a Ser

niembros numerarios © socios deberdn presentar solicitud en

tal sentido acompanada de sourriculum vitae"™ que resene 108
guientes méritos: q % S

* Cuatro afos ininterrumpidos de dedicacién preferente

a - Unidad de Gastroenterologia ¥/© Nutricicn pediatricas

% Permanencia como miembro agregado durante un periodo
L de tres afios. - 4 ‘ y
D * Asistencia regular & los Congresos promovidos © pa-
“/Anados por la gsociedad, con presentacién”de un minimo de
Z comunicaciones en ellos. - »

»Haber publicado un minimo de tres trabajos sobre gas”
froenterologia ¥ nutricioén. . s
El nombramiento de miembros numerarios, © socios de
entre los previamente miembros agregados se Qecidiré una vez
al afo en la reunidén de la Asamblea General drdinaria de la
sociedad, siendo necesaria la mitad méds unoc de 1los votos
emitidos Ppor las socios_e:miembros numerarios en votacion
secreta.- ’ : n £ i i
111.- Los miembros -de honor de tipo a seran nombrados
por la Junta pjrectiva por uynanimidad. El nombramiento de los
miembros de honor de tipo b se efectuard por votacién entre
todos 108 socios o miembros numerarios, siendo precisa una

105122036
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08 votos emitidos.
la Asociacioén Espafiola de Pedia-
arios de otras Secciones o Socie~

previa solicitud personal del in-
Junta Directiva, se decidird en
de la Sociedad, siendo preciso
ercios de los socios o miembros

miembro agregado de tipo b. La Junta Direc-
tiva someterd este punto a votacién nominal entre los miem-
bros numerarios asistentes a una Asamblea General de 1la
Sociedad, siendo precisa para su aprobacién una mayoria de
dos tercios de los votos emitidos.

Se estima que un miembro numerario o socio no cumple
con aguella funcién fundamental, cuando injustificadamente no
asista a las reuniones de la Sociedad durante un periodoc de
dos afios o no presente trabajos a las mismas durante un
pPeriodo de cuatro anos.

La condicién de socio o miembro numerario ¥ la de
miembro agregado se perderd por falta de Pago de las cuotas
anuales o a solicitud del propio interesado dirigida por
escrito al Presidente de 1a Sociedad.

culo 8.~ Son drganos de gobierno de la Asociacién, 1a
mhlea General y la Junta Directiva.

¢ 9.~ La Asamblea General es el mdximo érgano de
0 de la Asociacidén Y Sus acuerdos vinculan a todos los
s de la misma. Puede ser Ordinaria y Extraordinaria.

lo 10.- La convocatoria a la Asamblea General Ordinaria
ncidird con 1la que se efectlie para el Congreso Anual,
celebrdndose al tiempo de éste, vy tomando conocimiento los
socios o miembros numerarios a través del programa del propio
Congreso. .

La convocatoria de la Asamblea General Extraordinaria
se hard por el Secretarioc a propuesta de la Junta Directiva o
cuando asi lo solicite, con expresién de los temas a tratar y
con un tiempo minimo de quince dias, la mayoria simple de los
miembros numerarios o socios.

Articulo 11.- Tienen derecho de asistencia a las Asambleas

Generales, exclusivamente, todos los miembros numerarios o

socios, que son los tnicos que pueden . ser elegidos como
i . ) »
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miembros de la Junta pirectiva.

Articulo 12.- Las Asambleas, tanto ordinarias como Extraordi-
narias, guedaran validamente constituidas cuando concurran a
ellas, presentes o representados, 1a mayoria de niembros

pumerarios © socios-

articulo 13.— 1OS acuerdos serdn yalidamente adoptados con el
voto favorable de la mayoria de los socios presentes O repre-
sentados. En caso de empate decidira el voto de calidad del
presidente.

Articulo 14.— A 1a Asamblea General ordinaria corresponde la
uprobacidn de cuentas del ejercicio cerrado al 31 de diciem-—
pre del aiho 1nmediatamente anterior, 1a fijacién del pre-

orriente para el afio en curso y de las cuotas de
asi como la determinacion de 1as directrices
de los programas Yy actividades 2 desarrollar.

‘irticulo 15.- La representacién vy gestioh de 1la Asociacion

corresponde 2 ia Junta pirectiva, que estarﬂ_cunpuesta por un
minimo de seis miembros elegidos de entre los miembros nume-—
_rarios © socios.
4 1a Junta . ‘Directiva elegird de entre sus miembros un

Bresidente, un secretario, un Tesorero ¥ tres vocales.

los mienbros de la Junta pirectiva serdan nonbrados por
periodos de cuatro anos- o -

Los cargos Son honorificos ¥ gratuitos ¥ geran elegidos
mediante votacion nominal ¥ secreta por los ?iembros numera-

rios o socios, siendo necesaria para su eleccion la mitad mas
ao_de los votos emitidos. Si no se obtuviera esta mayoria en

{’ﬁ%ﬁifh\a yotacién se realizard una segunda en ja gue solo serd
18

thia una mayoria simple.  Caso de producirse una vacante

3!

Hird en 1a reunién mas proxima por el mismo procedi-
& o sehalado- Cuatro meses antes de la renovacién de los
embros de l1la Junta pirectiva, el secretaria lo comunicara a
iembros numerarios © socios para gue envien las propues—
dd candidatura con obijeto de que“dichos-nienbros conoz-—
£on al menos un mes de antelacién,.1cs=candidatos gue se
esentan.

Quienes en cada momento pstenten las cargos de Presi-
dente Y secretario de la Junta.Directiva~1a.Eeran, a su vez,
de la Sociedad.’ 1 y

articulo 16.- La Junta pirectiva serd convocada Por el Secre-
tario a propuesta del Presidente. En todo caso 5€ reunira
cuando 1o solicite la mayoria de sus miembros-con una antela-
cién - minima.de quince.dias.e.indicacidn_de.los temas a tra-
tar. La Juhta pirectiva quedaré'vélidamenta-constituida cuan—
do asistan, entre' presentes Y representadas, 1a mayoria de
sus miembros. Los acuerdos Se adoptardn por mayoria de votos,
decidiendo en caso de empate el voto de calidad del Presiden—



te.

Una vez al ano, coincidiendo coft la Asamblea General
Ordinaria de 1a Sociedad, se reunirs 1a Junta Directiva en
sesién general.

Articulo 17.- Corresponde a la Junta Directiva la gestién y
representacién de la Asociacién. A traves de su Presidente en
general o del miembro de la misma Jue en concreto se designe
para ejecutar el acuerdo’de gue se trate, ejercers cuantas
facultades no estén expresamente reservadas a la Asamblea
General y Supongan desarrollo de aquella gestidn, representa-~
cién o gobierno de la Sociedad.

€ioén y difusién los organos oficiales de la Asociacién Es-
Ppafola de Pediatria, o bien aquellos que tengan una dedica-
cién preferente a temas de gastrOEHterologia Y nutricién
pedidtricas.

Articulo 19.- 14 Sociedad Espafiola de Gastroenterologia vy

Nutricisn Pediatricas carece de patrimonio fundacional pro-
pio, si bien adguiere y sucede en 1a titularidad del neto de
la extinta Seccién de Gastroenterologia Y Nutricién Pedidtri-
ca de la A.E.P.

Los recursos eccnimicos ordinarios S€ generardn a tra-
vés de las cuotas de sus miembros, que serdn aprobadas en la
Asamblea General Ordinaria anual.

La sociedad puede recibir bienes en concepto de dona-
cién, herencia, legado o por cualquier liberalidad, asi como
subvenciones, premios o beneficios.

Articulo 20.- 13 Asaciacidén puede disolverse Por acuerdo de
sus miembros adoptado con la mayoria prevista en el articulo
de estos estatutos o por cualquiera de las causas gue se
en el articulo 39 del Cédigo civil,

Desde que se adopte el acuerdo o se imponga su cumpli-
Y, la Asociacion conservard su personalidad juridica, se

iréd el cese de los miembros de la Junta Directiva y se

05 bienes que integren el activo con el exclusivo fin de
cobertura al pasivo de la Sociedad. El1 patrimonio sobran-
te, si existiese, se destinara a asociacién o institucién de
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DON LUIS DEL RIO MAPELLI, SECRETARIO DE LA JUNTA DIRECTIVA
DE LA SOCIEDAD ESPAROLA DE GASTROENTEROLOGIA Y NUTRICION
PEDIATRICAS

CERTIFICO: :

Que en la Asamblea Constituyente de 1la Sociedad
de Gastroenterclogia Y Nutricién Pedidtricas cele-
&n Santiago de Compostela con fecha 29 de abril de
con la asistencia de la totalidad de sus miembros
res, se adoptaron por unanimidad los siguientes

riu Aprobar los estatutos de la Asociacién, extendi-
dos en seis folios de papel comin firmados por la totalidad
de los miembros fundadores.

Segundo.- Elegir los miembros de la Junta Directiva, por un
periodo de cuatro afios, resultando nombrados:

* Don Carlos Sierra Salinas, mayor de edad, casa-
do, médico, vecino de Mdlaga, con domicilio en Paseo Mari-
timo Pablo Ruiz Picasso n® 5, 9°-4 y con DNI n¢ 24.767.399,

* Don Luis del Rio Mapelli, mayor de edad, casado,
médico, vecino de Mdlaga, con domicilio en calle Barroso n*
3 ¥ con DNI n¢ 24.969.680.

* Don Francisco Sdnchez Ruiz, mayor de edad, casa-
do, médico, vecino de Cérdoba, con domicilio en Avda.
América n® 7 bis, 29 ¥ con DNI n® 368.679,

* Dofia Lucrecia Sudrez Cortina, mayor de edad,
casada, médico, vecina de Madrid, con domicilio en calle
Julio Palacio n¢ 4, 8°=A, y con DNI n® 10.770.554.,

* Don Leopoldo Garcia Alonso, mayor de edad, casa-
do, médico, vecino de La Corufia, con domicilio en Mod.
Gaicouria n? 1, 9s-p Y con DNI n® 33.114.788.

* Don Alberto Garcia Vila, mayor de edad, casado,
médico, wvecino de Valencia, con domicilio en Palleter np-¢
33, 4¢ y con DNI nt 18.240.665,

=~ Autorizar a Don Carlos Sierra Salinas para gque
ejecute cuantos actos sean necesarios o convenientes hasta
obtener 1la inscripcién de la Asociacién en el Registro
General de Asociaciones.

Cuarto.- Se dio lectura al acta de la sesién, la que fue
encontrada conforme Y aprobada por unanimidad.
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Igualmente,
CERTIFICO:

Que en la reunién de la Junta pDirectiva de la
asociacion celebrada con fecha 29 de abril de 1.993, se
adoptaron por unanimidad los siguientes acuerdos:?

i - Elegir los siguientes cargos:
Presidente: Don carlos Sierra Salinas.
secretario: Don Luis del Rio Mapelli.
Tesorero: Don Francisco Sénchez Ruiz.
yocales: D*-. Lucrecia Suarez cortina, Don Leopoldo
Garcia Aleonso y Don Alberto Garcia Vila.

- Facultar al presidente para que disponga Y eje-
cute lo necesarioc o conveniente hasta obtener la inscrip-
cidn de los nombranientos en el Registro General de Asocia-
ciones, con facultades para firmar documentos publicos ©
privados Yy comparecer ante toda clase de oficinas y o6rganos
de la Administracion. 2

Tercero.= Fue leida el acta de la sesién, la que encontrada
conforme fue aprobada por unanimidad.

o R AT P ML P
Yy para que'conste, expido la presente certifica-
cién con el V°B*® del Sr. presidente de la Junta Directiva,
en Mélaga 3 ventiuno de enero de- mil novecjentos noventa Y
cuatro. .

105122039



ES COPIA LITERAL de su original,
incorporado g mi  Protocele
ndmero indicado, donde

para los comparec ientes

A que me remito,
corriente  bajeo el
queda anotada esta saca

segiln intervienen, en
siete folios de clase notarial,

serie 1C, nimeros
$122033, 5122034, 5122035, 5122038,
5123038 y el presente. Malaga,
de su autorizacién. DOY FE:

5122037, ,
en el mismo dia
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M

Ministerio del Interior

En la documentacidn presentada
inscripecién de la Entidad que
en los Registros correspondientes se observan los
defectos que deben ser subsanados por razones
cter previo a la inscrip-

a obtener la

guientes
de seguridad juridica,
cidn solicitada:

wcon el objeto de dar
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Ministerio del Interior
Asnciaciones

11 MAR, 1934
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cidn

T de
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Nutricién Pediatricas de la Asociacién Espafiola de Pe-

diatria”,
tos, en otro Caso
misma".

a que aluden én el articulo 12 de los Estatu-
deben suprimir toda referencia a la

Lo gue comunico a vd. en aras de la verificacién
reglada conferida a este Registro Macional de asociacio-

nes, con la advertencia usual de que,
ein gue proceda a subsanar las deficiencias indi-
p

meses,

cadas, en aplicaciéon de lo dispuesto en
de la Ley 30/1992, de 26 de Noviembre
27-11-92), de Régimen Juridico de

piblicas y de Procedimiento Administrativo Coman,
procedimiento.

clarara la caducidad del
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el articulo 92
(B.0.E. de
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({se acompafian

.

Estatutos y Acta Fundacional para su devolucidn por tri-

plicado una vez subsanados) .
Madrid,
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| CONGRESO DE LA SOCEDAD

iSPANOLA DE CASTROENTEROLOGIA = e
Y NUTRICION PEDIATRICA

AGUSTIN - GRAN CANARIA
19-21 MAYOQ 1994
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JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. Carlos Sierra Salinas
Dr. Francisco Sadnchez Ruiz
Secretario:  Dr. Luis del Rio Mapelli
Vocales:  Dr. Leopoldo Garcia Alonso
Dr. Alberto Garcia Vila
Dra. Lucrecia Suarez Cortina

Tesorero:

COMITE ORGANIZADOR
Presidente: Dr. Luis Pefia Quintana
Secretario: Dr. Desiderio Reyes Suérez
Vocales: ~ Dr. Honorio Armas Ramos
Dr. Luis Ortigosa del Castillo
Dr. Antonio Ramos Diaz
Dr. Juan Carlos Ramos Varela
Dr. Amado Zurita Molina

COMITE DE HONOR

Excmo. Sr. D. Manuel Hermoso Rojas
Presidente del Gobierno de Canarias

Excmo. Sr. D. Julio Bonis Alvarez

Consejero de Sanidad y Asuntos Sociales

del Gobierno de Canarias

limo. Sr. D. Roman Rodriguez Rodriguez
Director General de Sanidad del Gobierno de Canarias
Excmo. Sr. D. Pedro Lezcano Montalvo
Presidente del Excmo. Cabildo Insular de Gran Canaria
limo. Sr. D. Jesis Gémez Rodriguez
Vicepresidente del Excmo. Cabildo Insular de Gran Canaria
Presidente del Patronato de Turismo de Gran Canaria
Mgfco. y Excmo. Sr. D. Francisco Rubio Royo
Rector de la Universidad de Las Palmas de Gran Canaria
limo. Sr. D. Pedro Betancor Leén

Decano de la Facultad de Ciencias Médicas y de la Salud
de la Universidad de Las Palmas de Gran Canaria

limo. Sr. D. Juan Santana Quintana

Alcalde del Excmo. Ayuntamiento de San Bartolomé

de Tirajana

D. Pedro Suérez Cabrera

Presidente de la Sociedad Canaria de Pediatria

D. José M. Baltar Trabazo

Director Gerente Asistencia Especializada Las Palmas Sur - Hospital
Materno Infantil

Dr. D. José Luis Auserdn Soteras

Director Médico Asistencia Especializada Las Palmas Sur - Hospital
Materno Infantil

Prof. D. José Calvo Rosales

Jefe del Departamento de Pediatria, Hospital Materno
Infantil, Universidad de Las Palmas de Gran Canaria

TEMAS PREFERENTES

° Manifestaciones gastrointestinales de los estados de
inmunodeficiencia.

* Técnicas de estudio y soporte nutricional en el pacien-
te pediatrico.



| CONGRESO SAN AGUSTIN (GRAN CANARIA), 19 AL 21 DE MAYO DE 1994

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA REDONDA: MANIFESTACIONES GASTROINTESTINA-
LES DE LOS ESTADOS DE INMUNODEFICIENCIA

Moderadora: Dra. Isabel Polanco
Ponentes:  Dr. Luis Pefa
Dra. Teresa Espafiol
Dr. Francisco Garcia
Dr. Federico Arglielles

COMUNICACIONES LIBRES
Moderadores: Dr. Jaime Mufoz
Dr. Honorio Armas

SESION DE TRABAJO: HEPATITIS C

Moderador:  Dr. Luis Amat

Ponentes: ~ Dra. Cristina Camarero
Dra. Pilar Codoiier
Dra. Mercedes Ruiz
Dra. Paloma Jara

COMUNICACIONES LIBRES
Moderadores: Dr. Javier Manzanares
Dr. Luis Ortigosa

REUNIGN ADMINISTRATIVA

MESA REDONDA: TECNICAS DE ESTUDIO Y SOPORTE
NUTRICIONAL EN EL PACIENTE PEDIATRICO

Moderador:  Dr. Carlos Sierra
Ponentes:  Dr. Jordi Salas
Dra. Cecilia Martinez
Dra. Rosa Lama
Dra. Ana Sastre

PREMIO ORDESA 1994

COMUNICACIONES LIBRES
Moderadores: Dr. Ramoén Tormo
Dr. José E. Qlivera

GRUPO DE TRABAJO: EL AGUA DE CONSUMO
EN LA INFANCIA: RECOMENDACIONES

Coordinador:  Dr. D. Infante
Participantes: Dra. C. Martinez
Dr. J. Muhoz
Dr. L. Pena

GRUPO DE TRABAJO: ENTEROPATIA SENSIBLE
A PROTEINAS DE LECHE DE VACA: ESTADO ACTUAL
Coordinador: Dr. J.C. Vitoria
Participantes: Dr. J. Dalmau
Dr. L. Ros
Dr. J.E. Qlivera
Dr. F. Sdnchez-Valverde

SESION SIMULTANEA DE PGSTERS

Sala A:
Moderadores: Dra. M. Dolores Garcia
Dr. Amado Zurita

Sala B:
Moderadoras: Dra. M. Carmen Diaz
Dra. Mercedes Martinez



I1 CONGRESO _
SOCIEDAD ESPANOLA |
DE
GASTROENTEROLOGIA COMITE DE HONOR
Y NUTRICION PEDIATRICA oSt 0. Calito Ayesa Dianda

* PAMPLONA 8-10 JUNIO 1995

Consejero de Sanidad del Gobierno de Navarra
Sr. D. Juan Ramén Rabade Iraizoz
Director General de Salud

Sr. D. José Luis Alli Fernandez

Gerente del Servicio Navarro de Salud

Sr. D. Alfonso Manrique Larralde
Director del Hospital Virgen del Camino

Sr. D. Juan Carlos Vitoria Cormenzana
Presidente de la Sociedad Vasco Navarra de Pediatria

JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. Carlos Sierra Salinas
Secretario: Dr. Luis del Rio Mapelli
Vocales:  Dr. Francisco Sdnchez Ruiz
Dr. Leopoldo Garcia Alonso
Dr. Alberto Garcia Vila
Dra. Lucrecia Suarez Cortina

COMITE ORGANIZADOR
Presidente: Dr. José Emilio Olivera Olmedo

Nuricin PAST . Y .
— o Navarra 568 Secretario: Dr. Félix Sanchez-Valverde Visus
mos iy .
%};m.r:ﬂw‘“’“““’ S Vocales:  Dra. Laura Barriuso Lapresa
“‘W“;m@m““ﬁ Dra. Cristina Azcona San Julian

Dra. Ainhoa Iceta Lizarraga
Dr. José Manuel Vizcay Vilella
Dr. Fernando Urzainki Martinez

TEMAS PREFERENTES

» Alteraciones de la motilidad del aparato digestivo en
el nifo.

* Las grasas en la alimentacion del nifio.




I CONGRESO PAMPLONA, 8 AL 10 DE JUNIO DE 1995

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA REDONDA: ALTERACION!ES DE LA MOTILIDAD DEL
APARATO DIGESTIVO EN EL NINO

Moderadora: Dra. Lucrecia Suarez

Procedimientos diagndsticos

Dr. Vicente Varea

Trastornos motores del es6fago

Dr. Gerardo Prieto

Pseudoobstruccién intestinal cronica idiopatica

Dr. Jean Pierre Olives

Trastornos de la motilidad anorrectal
Dr. José Maria Gil Vernet

COMUNICACIONES LIBRES
Moderadores: Dra. Margarita Alonso
Dr. Carlos Maluenda

GRUPO DE TRABAJO: HiGADO Y RESPUESTA INMUNE
Moderadora: Dra. Paloma Jara

Clasificacién y tratamiento de las hepatitis
autoinmunes

Dra. Pilar Codofer

Concepto y tratamiento de la colangitis esclerosante primaria
Dr. Javier Manzanares

Manifestaciones y mecanismos de lesién

de la hepatopatia inducida por drogas

Dra. Mercedes Ruiz

Trasplante hepético y patologia autoinmune

Dra. M? Carmen Diaz

COMUNICACIONES LIBRES
Moderadores: Dr. Pedro Urruzuno
Dra. Amaia Sojo

REUNION ADMINISTRATIVA

MESA REDONDA: LAS GRASAS EN LA ALIMENTACION
DEL NINO

Moderador:  Dr. Juan Carlos Vitoria

Grasas en la dieta y funcién gastrointestinal
Dr. Jaime Salazar de Sousa

Acidos grasos poliinsaturados de cadena larga
en la nutricién infantil

Dr. Pablo Sanjurjo

Hidroperdxidos en la alimentacién infantil

Dr. Ramén Tormo

Influencia de la dieta del lactante en los niveles

de lipidos circulantes y en el desarrollo cerebral
Dr. Luis Ros

PREMIO ORDESA 1995

COMUNICACIONES LIBRES
Moderadores: Dr. Julio Manueles
Dr. Félix Sdnchez Valverde

GRUPO DE TRABAJO: EL CALCIO EN LA NUTRICION
DEL NINO Y DEL ADOLESCENTE

Coordinador: Dr. Federico Arglielles

Participantes: Dra. P. Pavén, Dra. I. Polanco, Dra. R. Lama,
Dra. L. Suérez, Dr. R. Tormo,
Dra. C. Martinez Costa, Dra. M. Juste

GRUPO DE TRABAJO: DIAGNOSTICO, TRATAMIENTO Y CON-
TROL DE LAS HIPERFENILALANINEMIAS

Coordinadora: Dra. Mercedes Martinez Pardo
SESION SIMULTANEA DE POSTERS

Sala A:
Moderadoras: Dra. Cristina Camarero
Dra. Rosa Salaguren

Sala B:
Moderadores: Dra. Sira Carrasco
Dr. Carlos Bousoio



N CONGRESO
SOCIEDAD ESPANOLA
DE GASTROENTEROLOGIA
Y NUTRICION PEDIATRICA

SALAMANCA, .11

MAYOD 1798

PROGRAMA

NIDA
TADE BIENVE!

o Comité Organ ;
dela Sociedad ES!
; Pediatrica, Mme complace

izador de! Congresoy dela
astroente-

saludaros

En nombre del
Junta Directiva
rologia Y Nutric‘u’)n’
y daros \a bienvenida.
Deseamos qué \os temas e
= ninteresantes para : g
e un | escaso tiemp
cientifico teng?

puen nivel. E P
sasre
ble nos ha obligado @ N0 extender 1as M€ o
ible n
rn‘ilas nilos grupos de trabajo,

pafiola de G

r
ue NoS corresponde trata

ysu contenido

g limitar el n4mMero &<
tado, a sabiendas

ma apre
nicaciones, @ hacer un progra S capda afo, los congre:
uniones,
uestras re
de que enn! ioantes.
sistas son activos participa iudad de Sala-

i rmosa Clu
L activ'\dades socxa\es enesta h‘e o
Ha\S italaria r
tradicionalmeme hosplta i o o
. rov'mcia de importame n
up
cones des

is-
3 dables paral0s acompafiantes y Cj:ff;e_
g agr?' en las horas libres puede Ser
hos TEm‘b:lerc‘entro salmantino, perderse un
T:?:aer‘::ra\ma de una ciudad antigua.

Julio de Ma
presidente del lll Congr

poco, res:

nueles Jiménez
es0

COMITE DE HONOR
Excmo. Sr. D. Juan José Lucas Giménez
Presidente de La Junta de Castilla y Ledn
limo. Sr. D. Julidn Lanzarote Sastre
Alcalde del Excmo. Ayuntamiento de Salamanca
Excmo. Sr. D. José Manuel Fernandez Santiago
Consejero de Sanidad y Bienestar Social de la Junta
limo. Sr. D. Gonzalo Saiz Ferndndez
Presidente de la Excma. Diputacidn Provincial de Salamanca
limo. Sr. D. Bienvenido Fernandez Bodega
Delegado Territorial de la Junta de Castilla y Leén
Mgfco. y Excmo. Sr. D. Ignacio Berdugo Gémez
de la Torre
Rector Magnifico de la Universidad de Salamanca
limo. Sr. D. Agustin Bullén Sopelana
Decano de la Facultad de Medicina
limo. Sr. D. Pedro Azaola Rodriguez-Espina
Director Provincial del INSALUD
limo. Sr. D. Manuel Sdnchez Garcia
Presidente del llustre Colegio Oficial de Médicos
Prof. Dr. D. Valentin Salazar

Catedrdtico de Pediatria de la Facultad de Medicina de Salamanca

Sr. D. Arturo Ferreras

Director Gerente del Complejo Hospitalario de Salamanca
Sr. D. Claudio Ledesma

Director Médico del Complejo Hospitalario de Salamanca

Prof. Dr. D. Manuel Moya Benavent
Presidente de la Asociacion Espaniola de Pediatria

JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. Carlos Sierra Salinas
Secretario: Dr. Luis del Rio Mapelli

Vocales:  Dr. Francisco Sdnchez Ruiz

Dr. Leopoldo Garcia Alonso

Dr. Alberto Garcia Vila

Dra. Lucrecia Suarez Cortina
COMITE ORGANIZADOR
Presidente: ~ Dr. Julio de Manueles Jiménez

Vicepresidente: Dr. Antonio Grande Benito

Secretaria: ~ Dra. Genoveva Miguel Miguel
Tesorero: Dr. Jesus Cedefio Montafio
TEMAS PREFERENTES

* Patologia de las vias biliares en la infancia.
* Obesidad infantil.



I CONGRESO SALAMANCA, 9 AL 11 DE MAYO DE 1996

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA REDONDA: PATOLOGIA DE LA VESICULA BILIAR
EN LA INFANCIA

Moderador: - Dr. Héctor Escobar Castro

Papel de la via biliar en la litogénesis: composicién quimica
y microscépica

Dra. Rosa Codoceo Alquinta

Ecografia de la vesicula biliar

Dr. Ignacio Pastor Abascal

Experiencia personal. Tratamiento quirdrgico

Dr. Juan Elias Pollina

Experiencia personal. Manifestaciones clinicas

y tratamiento médico
Dr. Javier Manzanares Lépez-Manzanares

COMUNICACIONES LIBRES
Moderador: - Dr. Benjamin Martin Martinez
Secretario:  Dr. Antonio Grande Benito

GRUPO DE TRABAJO: EL CALCIO EN LA NUTRICION
DEL NINO

Coordinador: Dr. Federico Argiielles
Dr. Eduardo Narbona
Dra. Pilar Pavén

Dra. Isabel Polanco
Dr. Ramén Tormo

COMUNICACIONES LIBRES
Moderador: - Dr. Carlos A. Bezzénico
Secretario:  Dr. Leopoldo Garcia Alonso

REUNIGN ADMINISTRATIVA. ELECCIONES
MESA REDONDA: OBESIDAD INFANTIL

Moderador: ~ Dr. Luis Ros Mar

Ponentes:

Incidencia y factores de riesgo

Dr. Rafael Tojo Sierra

Evaluacién de la composicién corporal en la obesidad
infantojuvenil

Dr. Antonio Sarria Chueca

Alteraciones endocrinoldgicas en la obesidad nutricional
Dr. Manuel Bueno Sanchez

Tratamiento de la obesidad
Dr. Jaime Dalmau Serra
PREMIO ORDESA 1996

COMUNICACIONES LIBRES
Presidenta:  Dra. Rosa A. Lama More
Secretaria:  Dra. M2 José Lozano de la Torre

GRUPO DE TRABAJO: MARCADORES DE ENFERMEDAD
CELIACA

Coordinadores: Dr. Miguel Calabuig
Dra. Carmen Ribes

Ponentes: Dr. Eduardo Arraz
Dr. Manuel Martin Esteban
Dr. Juan Carlos Vitoria
Dr. Pedro Vilar
Dr. Antonio Pereda
SESION DE POSTERS
Sala A:

Presidenta: Dra. M Loreto Hierro Llanillo
Secretario:  Dr. Jesus Jiménez Gémez

Sala B:
Presidenta: Dra. Diana Madruga Acerete
Secretario:  Dr. Luis Ortigosa del Castillo
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TEMAS PREFERENTES

* Manifestaciones digestivas de enfermedades
sistémicas.

e Nutricién en la Fibrosis Quistica.

COMITE DE HONOR

Molt Honorable Sr. Jordi Pujol i Soley

Presidente de la Generalitat de Catalunya

Honorable Sr. Xavier Trias i Vidal de Llobatera

Conseller de la Presidéncia de la Generalitat de Catalunya
Honorable Sr. Eduard Rius i Pey

Conseller de Sanidad y Sequridad Social de la Generalitat de Catalunya
Excmo. Sr. Manuel Royes i Vila

Alcalde de Terrassa y Presidente de la Diputacidn de Barcelona
llmo. Sr. Joan Giraut i Cot

Alcalde de Platja d’Aro

Dr. Manuel Moya Benavent

Presidente de la Asociacidn Espafiola de Pediatria

Prof. Josep Argemi Renom

Catedrdtico de Pediatria. Presidente de la Sociedad Catalana de Pediatria
Prof. Alfred Gallard Catala

Catedrdtico de Pediatria de la Universidad Auténoma de Barcelona
Prof. Rafael Jiménez Gonzélez

Catedrdtico de Pediatria de la Universidad de Barcelona

Dr. Joan Costa i Roma

In Memoriam

Dr. Xavier Palet i Farrero

Director-Gerente del Consorcio Sanitario de Terrassa

Dr. Joan Rovirosa i Juncosa

Director-Gerente del Hospital Universitario de Girona [Josep Trueta)
Dr. Josep Farrés Quesada

Director Médico del Consorcio Sanitario de Terrassa

Dr. August Sdenz Bernat

Jefe del Servicio de Pediatria del Hospital de Terrassa

JUNTA DIRECTIVA

Presidente: Dr. V. Varea Calderén

Secretario: Dr. P.J. Vilar Escrigas

Tesorero:  Dr. M. Calabuig Sdnchez

Vocales:  Dra. M.C. Diaz Fernédndez
Dra. A. Lazaro Almarza
Dr. G. Prieto Bozano

COMITE ORGANIZADOR
Presidente: ~ Dr. Benjamin Martin
Vicepresidente: Dr. Toni Bergada
Secretario: ~ Dr. Jesus Carnicer
Vocales: Dr. E. Martin Orte
Dr. Joan Agullé
Dra. Lluisa Colomer
Dra. Margarida Jané
Dr. Emili Marqués
Dra. M2 Alba Civit



IV CONGRESO PLATJA D’ARO, 12 AL 14 DE JUNIO DE 1997

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA REDONDA: A§PECTUS NUTRICIONALES
DE LA FIBROSIS QUISTICA
Moderador:  Dr. Ramon Tormo Carnicer

Masa 6sea y fibrosis quistica. Contenido mineral 6seo
en pacientes afectos de fibrosis quistica
Dr. Ddmaso Infante Pina

Oligoelementos y vitaminas
Dr. Nilo Lambrushini Ferri

Uso de enzimas pancreaticas

Dr. Federico Argiielles Martin
Nutricién y fibrosis quistica
Dra. Isabel Polanco Allué

COMUNICACIONES AL TEMA
Presidente: -~ Dr. Antonio Bergada Masé
Secretaria:  Dra. Aurora Lazaro Almarza

GRUPO DE TRABAJO: MARCADORES DE ENFERMEDAD
CELIACA. CONCLUSIONES

Dra. Carmen Ribes Koninckx
Dr. Miguel Calabuig Sdnchez

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente:  Dr. José M2 Ramos Espada
Secretario:  Dr. Antonio Serrano Calle

REUNIGN ADMINISTRATIVA

MESA REDONDA: MANIFE§TACIONES DIGESTIVAS
DE ENFERMEDADES SISTEMICAS
Moderador:  Dr. Carlos Bousoufo Garcia

Participacién clinica del gastroenterélogo
en oncologia pediétrica

Dr. José Sanchez de Toledo
Manifestaciones gastrointestinales

de las enfermedades coldgeno-vasculares
Dr. Eduardo Ramos Polo

Correlacién entre dermatitis y enteropatia
Dra. Margarita Alonso Franch

Correlacidn entre neumopatia crénica y reflujo
gastroesofagico

Dr. Luis Pefia Quintana

BECASY PREMIOS

Premio Ordesa 1997
Beca Sira Carrasco
Beca Distincién Novartis Nutrition

COMUNICACIONES AL TEMA

Presidente: ~ Dr. Honorio M. Armas Ramos

Secretaria:  Dra. Pilar Codofier Franch

GRUPO DE TRABAJO: INTERNET EN GASTROENTEROLOGIA
Moderador: Dr. Benjamin Martin Martinez

Qué es internet y cémo conectarnos
Dr. Luis Ros Mar

Web's de interés en Gastroenterologia y Nutricién Pedidtrica
Dr. Félix Sanchez-Valverde Visus

E-mail y listas de distribucién
Dr. Benjamin Martin Martinez

Internet y pediatria. Presente y futuro
Dr. Manuel Sobrino Toro
SESION SIMULTANEA DE POSTERS

Sala A:
Presidente: Dr. Jesus Carnicer de la Pardina
Secretaria:  Dra. Mercedes Juste Ruiz

Sala B:
Presidenta: Dra. M Dolores Garcia Novo
Secretario:  Dr. Javier Manzanares Lépez

WEB DE LA SOCIEDAD

Durante este Congreso se realizé la presentacion de la web
oficial de la SEGHNP: www.gastroinf.com

LISTA GASTROINF

Presentacion de la lista de distribucién GASTROINF como
foro de comunicacidn entre los miembros de la Sociedad.
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JUNTA DIRECTIVA

Presidente: Dr. V. Varea Calderén
Secretario:  Dr. P.J. Vilar Escrigas

Dr. M. Calabuig Sanchez
Dra. M.C. Diaz Fernandez
Dra. A. Lazaro Almarza
Dr. G. Prieto Bozano

Tesorero:
Vocales:

COMITE ORGANIZADOR

Presidente: ~ Dr. J. Salazar de Sousa
Secretario: Dr. G. Cordeiro Ferreira
Vocales: Dr. P.Sande Lemos

Dr. B. Aguas
Coord. Gral.: ~ Dr. PJ. Vilar Escrigas
TEMAS PREFERENTES
* Diagndstico por laimagen.
* Colestasis.

*  Nutricién y SIDA.

PROGRAMA CIENTIFICO

MESAREDONDA I: DIAGNGSTICO POR LA IMAGEN EN GAS-
TROENTEROLOGIA

Moderador:  Dr. Francisco Sanchez Ruiz
Introduccidn. Ecografia abdominal en Pediatria

Dr. Francisco Sanchez Ruiz

Fundamentos de la ecografia Doppler y su aplicacién
en el estudio de la hipertensién portal

Dr. Antonio Lépez Barrios

Medicina nuclear y patologfa digestiva infantil

Dr. Juan A. Vallejo Casas

TAC y RNM en patologia digestiva infantil
Dr. Héctor Cortina Orts

COMUNICACIONES AL TEMA
Presidente:  Dr. Amado Zurita Molina
Secretaria:  Dra. Rosa Solaguren Alberdi

MESA REDONDA II: COLESTASIS
Moderadora: Dra. Paloma Jara Vega

12 parte: Introduccién. Conceptos y clasificacion de colesta-

sis. Atresia biliar. Experiencia en atresia biliar extrahepatica

Ponentes: ~ Dr. Ddmaso Infante, Dr. Javier Manzanares,
Dra. Isabel Gongalvez, Dra. Loreto Hierro

22 parte: Clasificacion y caracteristicas de las colestasis intra-
hepaticas familiares



V CONGRESQ LISBOA (PORTUGAL), 25 AL 27 DE JUNIO DE 1998

Bases para el diagndstico
Dra. Loreto Hierro

Nutricién y tratamiento de sostén
Dr. Javier Manzanares

Tratamiento con ursodesoxicdlico
Dra. Isabel Gongalvez

Trasplante hepético
Dr. Ddmaso Infante

COMUNICACIONES AL TEMA
Presidenta: Dra. Mercedes Ruiz Moreno
Secretario:  Dra. Amaia Sojo Aguirre

GRUPO DE TRABAJO: PROTOCOLOS DE NUTRICION
Moderadora: ~ Dra. Aurora Lazaro Almarza

Composicién corporal. Impedancia bioeléctrica
Dra. M. Alonso Franch

Valoracién nutricional subjetiva
Dr.A. Cafete Diaz

Pruebas bioquimicas
Dra. R. Codoceo Alquinta

Antropometria
Dra. C. Martinez Costa

Gasto energético
Dr. 1. Moreno Aznar

Encuestas nutricionales. Valoracién de ingesta
Dr. J.M. Moreno Villares

COMUNICACIONES LIBRES
Presidente: - Dr. Rodolfo Maggi
Secretaria:  Dra. Josefa Martinez Gémez

REUNION ADMINISTRATIVA
MESA REDONDA Ill: NUTRICION Y SIDA
Moderador:  Dr. Jaime Dalmau Serra

Lactancia materna y SIDA
Dr. Jesus Martin Calama

Composicién corporal: identificacion de pacientes de riesgo
Dra. Consuelo Pedrén Giner

Patogenia de la infeccién por VIH en nifios
Dra. M? José Mellado Pefia

Bases fisiopatoldgicas para el tratamiento:
metabolismo energético
Dra. Rosa Lama More

Soporte nutricional
Dra. Bérbara Matos Aglias

BECASY PREMIOS

Presentacién Pediatria Integral en colaboracidn con la
Sociedad de Gastroenterologia y Nutricion Pediatrica
Dr. J. del Pozo. Presidente de la SPEH

Dr. V. Varea. Presidente de la SEGNP

COMUNICACIONES AL TEMA
Presidenta:  Dra. Cecilia Martinez Costa
Secretaria:  Dra. Isabel de José Gémez

GRUPO DE TRABAJO: ENFERMEDAD INFLAMATORIA
INTESTINAL

“Proyecto de trabajo: epidemiologfa, terminologfa para
el score de actividad y protocolo terapéutico”
Moderadora: Dra. Lucrecia Suarez Cortina
Ponentes:  Dr. Carlos Bousofio, Dr. Salvador Pefia,

Dr. Gerardo Prieto

SESION SIMULTANEA DE POSTERS
Sala A:

Presidente: - Dr. José E. Olivera Olmedo
Secretario: - Dra. Diana Madruga Acerete

Sala B:
Presidenta: Dra. Carmen Ribes Koninckx
Secretario:  Dr. Pedro Urruzuno Telleria
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COMITE DE HONOR

S.M. el Rey Juan Carlos | y S.M. |a Reina Sofia

Excmo. Sr. D. José Joaquin Martinez-Sieso
Presidente del Gobierno de Cantabria

limo. Sr. D. Jaime del Barrio Seoane

Consejero de Sanidad, Consumo y Bienestar Social
Excmo. y Magfco. Sr. D. Jaime Vinuesa Tejedor
Rector de la Universidad de Cantabria

llmo. Sr. D. Juan Garcia-Porrero Pérez
Decano de la Facultad de Medicina de la Universidad
de Cantabria

Sr. D. Ignacio Iribarren
Gerente Hospital Universitario Marqués de Valdecilla

JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. V. Varea Calderén

Secretario: Dr. PJ. Vilar Escrigas
Tesorero:  Dr. M. Calabuig Sdnchez
Vocales:  Dra. M.C. Diaz Fernandez

Dra. A. Lazaro Almarza
Dr. G. Prieto Bozano

COMITE ORGANIZADOR

Presidenta: ~ Dra. M2.J. Lozano de la Torre
Secretario: Dr. L. de la Rubia Fernandez
Vocales: Dra. M? Jesus Alonso Loyola
Dr. Pedro Cantero Santamaria
Dra. Esther Galicia Paredes
Dra. Beatriz Rojo Lopez
Dra. Maria Urkiza Arana
TEMAS PREFERENTES

* Alteraciones inmunes: repercusion digestiva.
* Enfermedades metabdlicas e higado.
* Nutricién: intestino corto.



VI CONGRESO SANTANDER, 13 AL 15 DE MAYO DE 1999

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA REDONDA I: SINDROME DE INTESTINO CORTO: UN
ABORDAJE PLURIDISCIPLINAR
Moderadores: Dr. José Manuel Moreno Villares

Dra. Consuelo Pedron Giner

¢Puede prevenirse el sindrome de intestino corto en el
periodo neonatal?
Dra. M2 Carmen Barrio Andrés

Adaptacion intestinal. De la teoria a la practica
Dra. Rosa Lama Moré

Manejo conservador del sindrome de intestino corto
Dr. Jaime Dalmau Serra

El reto del intestino corto para el cirujano pediatrico
Dr. Manuel Lépez Santamaria

COMUNICACIONES LIBRES
Presidenta:  Dra. Pilar Pavén Belinchdon
Secretario:  Dr. Juan Elias Pollina

MESA REDONDA Il: ENFERMEDADES METABOLICAS
E HIGADO

Moderadora: Dra. Mercedes Martinez Pardo

Dra. M2 Carmen Diaz Fernandez

Dra. Maria José Garcia Mufioz

Dra. Lucrecia Suarez

COMUNICACIONES AL TEMA
Presidente: ~ Dr. Luis Amat Ballarin
Secretario:  Dr. Luis Moreno Aznar

GRUPO DE TRABAJO: FACTORES DE RIESGO Y EPIDEMIO-
LOGIA DEL VIRUS DE LA HEPATITIS C. RESULTADOS DEL
ESTUDIO MULTICENTRICO EN ITALIAY ESPANA
Coordinadora: Dra. Paloma Jara

COMUNICACIONES LIBRES
Presidenta:  Dra. M® Fernanda Rodriguez-Reynoso
Secretario:  Dr. José |. Garcia Burriel

Ponentes:

REUNION ADMINISTRATIVA

MESA REDONDA [Il: INMUNIDAD Y APARATO DIGESTIVO
Moderadora: Dra. Carmen Ribes Koninckx
Inmunologia de la mucosa gastrointestinal.
Citoquinas y aparato digestivo

Dr. Eduardo Arranz

Alergia alimentaria: alergenos responsables

y estrategias diagnésticas

Dr. Manuel Martin Esteban

Prevencién primaria de la alergia alimentaria. Probiéticos.
Tolerancia oral

Dr. Antonio Nieto Garcia

Vacunas recombinantes para la prevencién de parasitosis
digestivas: el modelo de fasciolosis
Dr. Antonio Muro Alvarez

BECAS Y PREMIOS

COMUNICACIONES AL TEMA
Presidente:  Dr. Luis Ortigosa del Castillo
Secretario:  Dr. Pedro Polo Martin

GRUPO DE TRABAJO: SEDACION EN EXPLORACIONES
DIGESTIVAS

Coordinador: Dr. Pedro Urruzuno

SESION SIMULTANEA DE POSTERS

Sala A:
Presidente:  Dr. Carlos Maluenda Castillo
Secretario:  Dra. Enriqueta Roman Riechman

Sala B:
Presidente: Dr. Francisco Sdnchez Ruiz
Secretario:  Dr. Esteban Frauca Remacha
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TEMAS PREFERENTES

Urgencias gastroenteroldgicas.
Hepatitis viral.
Nutricién artificial.

-

COMITE DE HONOR

S.M. el Rey D. Juan Carlos | y S.M. |a Reina Diia. Sofia

Excmo. Sr. D. Manuel Fraga Iribarne
Presidente de la Xunta de Galicia

llmo. Sr. D. Lois Pérez Castrillo
Alcalde de Vigo

Excmo. Sr. D. José Manuel Romay Beccaria
Ministro de Sanidad

Excmo. Sr. D. José Maria Hernandez Cochén
Conselleiro de Sanidade e Servicios Sociais de la Xunta
de Galicia

Excmo. Sr. y Magnifico D. Domingo Docampo Amoedo

Rector de la Universidad de Vigo

Excmo. Dr. D. Javier Martinez Alonso
General de Divisién del Cuerpo de Sanidad Militar
Prof. D. Rafael Tojo Sierra

Catedrdtico de Pediatria de la Universidad de Santiago
de Compostela

Dr. D. José Manuel Gonzélez Alvarez
Gerente Complexo Hospitalario Xeral-Cies

Dr. D. Ignacio Acosta Crespo

Director Médico del Complexo Hospitalario Xeral-Cies

Dr. D. Jesus Antelo Cortizas
Jefe de Servicio de Pediatria

JUNTA DIRECTIVA

Presidente: Dr. V. Varea Calderén
Secretario:  Dr. P.J. Vilar Escrigas
Tesorero: ~ Dr. M. Calabuig Sdnchez
Dra. M.C. Diaz Fernandez
Dra. A. Lazaro Almarza
Dr. G. Prieto Bozano

Vocales:

COMITE ORGANIZADOR
Presidente: Dr. J.M. Ramos Espada
Secretario:  Dr. J.I. Garcia Burriel
Vocales:  Dr. L. Garcia Alonso
Dra. P. Pavon Belinchén
Dr. F. Claro Gonzalez
Dr. C. Garcia Rodriguez
Dr. P. Lazaro Lazaro
Dr. R. Fernandez Daponte
Dra. L. Monasterio Corral
Dr. A. Solar Boga
Dr. R. Leis Trabazo



VIl CONGRESO VIGO (PONTEVEDRA), 18 AL 20 DE MAYO DE 2000

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA REDONDA I: NUTRICIGN ARTIFICIAL COMO SOPOR-
TE NUTRICIONAL
Moderadora: Dra. Cecilia Martinez Costa

Perspectivas en nutricién infantil
Dra. C. Martinez Costa

Nutricién enteral
Dr. C. Sierra Salinas, Dra. C. Pedrén Giner

Nutricién parenteral
Dr. J.M. Moreno Villares, Dra. R. Lama More

Adaptacién metabdlica. Controles bioquimicos
Dr. R. Codoceo Alquinta

COMUNICACIONES AL TEMA
Presidente:  Dr. Amado Zurita Molina
Secretario:  Dr. Juan Tovar Larrueca

MESA REDONDA Il: URGENCIAS GASTROENTEROLGGICAS
Moderador: - Dr. Federico Arglielles Martin

Cuerpos extranos
Dr. F. Ramirez Gurruchaga

Hemorragias digestivas
Dr. M. Calabuig Sanchez

Ingesta de causticos
Dr. A. Bautista Casasnovas

COMUNICACIONES AL TEMA
Presidente:  Dr. Julio de Manueles Jiménez
Secretario:  Dr. Carlos Garcia Rodriguez

GRUPO DE TRABAJO: PH-METRIA ESOFAGICA. CRITERIOS
DE VALORACION

Coordinador: Dr. Honorio Armas Ramos
COMUNICACIONES LIBRES

Presidente:  Dr. Leopoldo Garcia Alonso
Secretario:  Dra. Pilar Pavén Belinchon

REUNIGN ADMINISTRATIVA
MESA REDONDA III: HEPATITIS VIRAL

Moderadora: Dra. Mercedes Ruiz Moreno

Diagndstico de hepatitis virales
Dr. J. Bartolomé

Prevencidn de las hepatitis virales. Actualizacion
Dr. D. Infante Pina

Infeccién por virus C y expectativas terapéuticas
Dra. L. Hierro Llanillo

Infeccidn por virus B. Tratamiento
Dra. M. Ruiz Moreno

BECAS Y PREMIOS DE INVESTIGACION
Premio Ordesa 2000

Beca de investigacidn Sira Carrasco
COMUNICACIONES AL TEMA

Presidenta: Dra. Mercedes Martinez Pardo
Secretario:  Dr. José . Garcia Burriel

GRUPO DE TRABAJO: RECOMENDACIONES DE LA SEGHNP
PARA LA SEDACION EN EXPLORACIONES DIGESTIVAS

Coordinador: Dr. Pedro Urruzuno Telleria

SESION SIMULTANEA DE PGSTERS

Sala A:
Presidente: Dr. Pedro Fernandez Garcia
Secretario:  Dr. Julio Guerrero Vazquez

Sala B:
Presidenta: Dra. Aurora Lazaro Almarza
Secretaric:  Dra. Angela de la Vega Bueno
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COMITE DE HONOR
Presidencia de honor

S.M. la Reina D? Sofia

Comité de honor

Excmo. Sr. D. Manuel Chaves Gonzalez
Presidente de La Junta de Andalucia

Excmo. Sr. D. Francisco Vallejo Serrano
Consejero de Salud

Excmo. Sr. D. José Enrique Moratalla Molina
Alcalde de Granada

Excmo. Sr. D. David Aguilar

Rector Magnifico de la Universidad de Granada
Excmo. Sr. D. José Rodriguez Tabasco
Presidente de la Diputacidn Provincial de Granada
Excmo. Sr. D. Francisco Cano Bueso
Delegado de Salud de la Junta de Andalucia
Excmo. Dra. D2. Paloma Jara Vega
Presidenta de la Sociedad Espanola de Gastroenterologia,
Hepatologia y Nutricién Pedidtrica

Dr. D. Jesds Moreno Martin

Jefe Departamento de Pediatria H.U.V. Nieves

JUNTA DIRECTIVA
Presidenta: Dra. Paloma Jara
Secretaria: Dra. Lucrecia Suarez
Tesorero: ~ Dr. José Manuel Ramos
Vocales: ~ Dra. Carmen Calvo
Dr. Javier Manzanares
Dra. Carmen Ribes

COMITE ORGANIZADOR

Presidente: Dra. Maria Lopez Gutiérrez

Secretario: Dr. Eduardo Ortega Paez

Vocales:  Dr José Maldonado Lozano
Dr. Miguel Angel Lépez Casado
Dra. M2 Dolores Ruiz Herrera

SECRETARIA CIENT{FICA
Dra. Lucrecia Suarez Cortina



VIl CONGRESO GRANADA, 24 AL 26 DE MAYO DE 2001

PROGRAMA CIENTIFICO
MESA REDONDA NUTRICION: DISLIPEMIAS
Moderadora: Dra. Aurora Lazaro

Dislipemias. Marcadores biolégicos
Dr. Angel Gil

Factores de riesgo aterogénicos
Dr. Jaime Dalmau

Tratamientos antioxidantes
Dr. José Mataix

“AFAVOR / EN CONTRA” HELICOBACTER PYLORI Y DAR:
DESPISTAJE Y TRATAMIENTO

Moderador: - Dr. Federico Arglelles
Ponentes:  Dr. Carlos Bousofio
Dra. M? José Martinez

MESA REDONDA HEPATOLOGA: AUTOINMUNIDAD E HIGADO
Moderadora:  Dra. M2 Carmen Diaz
Puesta al dia: Dr. Juan Rodés

Hepatitis autoinmune. Anélisis de una serie pediatrica
Dr. J. Prados, Dr. M. Antonaya, Dr. V. del Rey,

Dr. P.Urruzuno, Dr. E. Medina, Dr. A.J. Carbajo,

Dr. J. Manzanares

Hepatitis autoinmune
Dra. M.D. Garcia Novo, Dra. D. Acufia, Dra. C. Pedrén,
Dra. M.J. Martinez, Dr. A. Pérez, Dr. R. Muiioz Codoceo

Eficacia del tratamiento en nifios con hepatitis autoinmune
Dra. M.C. Diaz, Dra. I. Hierro, Dra. C. Camarena,

Dr. E. Frauca, Dra. A. de la Vega, Dr. M. Martin-Ibafez,
Dr. R. Valverde, Dra. G. Mufioz, Dr. E. Pestana,

Dr. J. Larrauri, Dra. P. Jara

Prevalencia y significado de los autoanticuerpos no érgano
especificos en el postrasplante hepético pediétrico

Dr. V. del Rey, Dr. M. Antonaya, Dr. A.J. Carbajo,

Dr. J. Prados, Dr. E. Medina, Dr. P. Urruzuno,

Dr. J. Manzanares

COMUNICACIONES HEPATOLOGIA
Moderadores: Dra. Rosa Solaguren

Dra. Angela Ruiz-Extremera
BECAS'Y PREMIO ORDESA

Premio Ordesa 2001
Beca de investigacién Sira Carrasco

PRESENTACION DE CASOS CLINICOS

Moderadores: Dra. Margarita Alonso (Nutricion)
Dr. Jesus Carnicer (Gastroenterologia)
Dra. Carmen Camarena (Hepatologia)

Presentacién: Dra. Consuelo Pedrén (Nutricion)
Dra. Begofia Polo (Gastroenterologia)
Dr. Enrique Medina (Hepatologia)

COMUNICACIONES NUTRICION
Moderadores: Dr. Pablo Zubillaga
Dr. José Maldonado

REUNIGN ADMINISTRATIVA

MESA REDONDA GASTROENTEROLOGIA:
ENTEROPATIA PIERDE-PROTEINAS
Moderador:  Dr. Francisco Sdnchez
Puesta al dia: Dr. Héctor Escobar

Linfangiectasia intestinal primaria: evolucién a largo plazo
Dr. A. Romero, Dr. G. Arancibia, Dr. J. Sarria, Dr. M. Molina,
Dr. G. Prieto, Dra. |. Polanco

Enteropatia pierde-proteinas en pacientes pediatricos
Dr. C. Sierra, Dra. M2 1. Vicioso, Dr. A. Barco, Dr. L. del Rio,
Dr. E. Sdnchez Font

Enteropatia pierde-proteinas tras operacion de Fontan
Dra. C. Camarero, Dr. R. Tamariz, Dr. J.A. Garcia Trujillo,
Dr. E Villagra, Dr. H. Escobar, Dra. L. Sudrez,

Dr. M. Cazzaniga, Dr. F. Ledn

Gastropatia hipertréfica pierde-proteinas (enfermedad de
Menetrier): presentaci6n de nuestra casuistica

Dr. M.P. Guallarte, Dr. P. Vilar, Dr. E. Englert, Dr. L. Amat,
Dr. M. Medina, Dr. I. Ferrer

COMUNICACIONES GASTROENTEROLOGIA
Moderadores: Dra. M? José Lépez
Dr. Eduardo Ortega
SESION POSTERS
Sala A: Poster Hepatologia
Moderador:  Dr. Luis Pefa

SalaB:  Poster Gastroenterologia
Moderador:  Dr. Alfonso Cafete

Sala C: Poster Nutricién
Moderadora: Dra. Rosa Lama

CONCLUSIONES POSTERS
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JUNTA DIRECTIVA
Presidenta: Dra. Paloma Jara Vega

Secretaria:  Dra. Lucrecia Suarez Cortina
Tesorero:  Dr. José Manuel Ramos Espada
Vocales:  Dra. Carmen Calvo Romero
Dr. Javier Manzanares Lépez-Manzanares
Dra. Carmen Ribes Koninckx
COMITE ORGANIZADOR
Presidente: Dr. Juan Carlos Vitoria Cormenzana
Secretaria: Dra. Amaia Sojo Aguirre
Vocales:

Dr. Pablo Zubillaga Huici

Dr. José Emilio Olivera Olmedo
Dr. Félix Sanchez Valverde
Dra. Idoia Hualde Tapia

Dr. Javier Eizaguirre Arocena
Dra. Esther Gorostiza Garai
Dr. Ihaqui Eizaguirre Sesmilla



IX CONGRESO BILBAQO, 9 AL 11 DE MAYO DE 2002

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA REDONDA DE HEPATOLOGIA:
TRASPLANTE HEPATICO

Moderador: ~ Dr. Jesus Jiménez
Puesta al dia: Dr. Javier Manzanares

Comunicaciones de Hepatologia
Moderadores: Dr. Luis Amat
Dr. Ihaqui Eizaguirre

MESA DE NUTRICION: ALIMENTOS FUNCIONALES

Moderador: - Dr. José Ignacio Garcia Burriel
Puesta al dia: Dra. Ascensién Marcos

Comunicaciones de Nutricién
Moderadores:Dr. Nilo Lambruschini
Dr. Félix S&dnchez-Valverde

BECA SIRA CARRASCO Y PREMIO ORDESA

PRESENTACION DE CASOS CLINICOS

Caso de Gastroenterologia
Moderador: - Dr. Gerardo Prieto

Disfagia intermitente en un nifio de 12 afos
Dr. Miguel Calabuig, Dr. E. Tato, Dr. V. Garcia, Dr. V. Alvarez

Caso de Hepatologia
Moderadora: Dra. Mercedes Ruiz-Moreno

Tratamiento por radiologia intervencionista
y cirugia laparoscdpica de la coledocolitiasis
en el lactante

Dr. M.C. Gallego, Dr. E. Mediana, Dr. P. Urruzunu,

Dr. J. Manzanares, Dr. M. Miralles, Dr. |. Benavent

Caso de Nutricién
Moderadora: Dra. Lidia Monasterio

Sindrome de Chanarin-Dorfman
Dr. R. Blanco, Dr. J. Bueno, Dr. A. Sdnchez, Dr. |. Somoza,
Dr. L. Garcia-Alonso, Dr. F. Arnal, Dr. E. Fonseca, Dr. M. Silveira

PROPUESTA DE CONSENSO RAZONADO SOBRE CRITERIOS
DIAGNOSTICOS DE EC

Moderador: - Dr. Pedro Vilar
Ponentes: ~ Dra. Isabel Polanco
Dra. Carmen Ribes

REUNIGN ADMINISTRATIVA ) )
MESA DE GASTROENTEROLOGIA “DR. CARLOS VAZQUEZ":
SINDROMES POSQUIRURGICOS

Moderador: ~ Dr. Juan Tovar
Puesta al dia: Dr. Juan Elias Pollina

Dr. Vicente de Varea
Comunicaciones de Gastroenterologia 12 parte
Moderadoras: Dra. M? Fernanda Rodriguez

Dra. Esther Gorostiza
Comunicaciones de Gastroenterologfa 22 parte
Moderadoras: Dra. M? Fernanda Rodriguez

Dra. Esther Gorostiza

SESION DE COMUNICACIONES SIMULTANEAS
SalaA: Comunicaciones Gastroenterologia
Moderadora: Dra. Enriqueta Roman
Sala B: Comunicaciones de Hepatologia y Nutricién
Moderadores: Dr. Esteban Frauca

Dra. Amaia Sojo

CONCLUSIONES DE LAS COMUNICACIONES SIMULTANEAS
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CARTADE B\ENVEN\DA ——
Queridos amigos,

Enelaho 2003 se cumplen 32 aftos de 12 reunion gonde s int-
¢io nuestra Soc’\edad Entonces, nos reunimos en \a Soc’\edad de
pediatriade Madrid un pequeno grupo de colaboradores de Car-
\os Vazauez Y amigos de Valladolid Y Barcelona y allise disefo

e proyect® deloque hoyes \a Sociedad de Gas\roentem\ogia,

Hepato\ogia y Nutricion pediatrica.
Desde entonces hemos tenido 18 Reuniones Y g Congresos- En
Madrid s€ celebrolaX Reunionen 1985y nos encantara 1eneros
nuevamente entre nosotoS en junio de 2003 para celebrar el
X Congreso-
Somos una farnilia MUy numerosa, Pero seguimos conservando
\os MiSMOS {azos de amistad yla misma jlusion que en{amos
cuando comenzamos hace ya tres décadas, aunque algunos Y2
conmasanosy mnenas pelo- Madrid también ha cambiado, pero
sigue siendoa misma ciudad acogedoray alegre de siempre.
£l edificio del llustre Colegio Oficial de Meédicos de Madrid serd la
sede de nuestro Congreso- Sus paredes han sido testigos de
parte importante dela actividad cientifi i
\eflayaunse conserva intacta el auladonde impartia clase don
Santiagd Ramony Cajal. Su situacion pr‘w’\\eg'\ada 41 tado del Museo
del Prado, delReina Soffa, del Thyssens del Jardin Botanico, dela
Estacion de Aochaydel Retiro, N0S perm'mré disfrutar de Madrid
en primaverd al terminar cadadiald actividad cientifica.
(s recuerdo que \os temas elegidos pard este X Congreso seran:
Enfermedad \nflamatoria Intestinal, Colestasis Y Nuevas For
mulas Infantiles.
Desde ahord, todos 108 miembros del Comité Organ'\zador ra-
pajaremos para recibiros @ todos aqul el12de junio de 2003

i0s esperamos‘. Un abraZ0
Héctor Escobar Castr®

JUNTA DIRECTIVA

resid
Presidenta: Dra. Paloma Jara Vega
g

Secretaria:
Tesmem'a‘ gra. Lucrecia Suérez Corti
Vom,es:, Dr. José Manuel Ramos Esna
ra. Carmen Calvo Rom pace
Dr. Javie P
. r
o Man.zanares Lépez-Man
. Carmen Ribes Koninckx e
IE:JMJTE ORGANIZADOR
esidente: 2
resaene gr. Héctor Escobar Castro
Dra. Maria Jesus Garcia de Mi
- i
o o JPed.ro L!rrunzuno Telleria e
porere . Javier Alvarez Coca

g::: I;/Ijsna Luz Cilleruelo

o Mar?aC;doceo Alquinta

o olores Garcia Novo
ercedes Ruiz Moreno

;ECRETARI'A CIENTIFICA
ra. Lucrecia Suérez



X CONGRESO MADRID, 12 AL 14 DE JUNIO DE 2003

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA REDONDA DE NUTRICION:
NUEVAS FORMULAS INFANTILES

Moderadora: Dra. Rosa Lama
Puesta al dia: Dra. M2 Luz Cilleruelo
Dra. Mercedes Martinez Pardo

COMUNICACIONES A LA MESA

El trasplante hepatico en nifios en la época actual

Dra. L. Hierro, Dra. M.C. Diaz, Dra. C. Camarena,

Dra. A. de la Vega, Dr. E. Frauca,

Dr. M. Lépez Santamaria, Dr. J. Murcia, Dr. M. Gamez,
Dr. J. Larrauri, Dr. C. Sdnchez-Peinado, Dra. P. Jara

Trasplante hepatico en la hepatopatia asociada a la fibrosis
quistica. Indicaciones y seguimiento

Dr. J. Manzanares, Dr. P. Urruzuno, Dr. E. Medina,

Dr. J.M. Moreno, Dr. A.J. Carbajo, Dra. A. Sojo,

Dra. S. Heredia, Dr. L. Ros, Dr. L. Pefia

Trasplante en el fallo hepético agudo: descripcién

y evolucion de una serie pediétrica

Dr. J.M. Jiménez Gémez, Dr. A. Granados Molina,
Dra. E. Garcia Menor, Dr. P. LépezCillero,

Dr.I. Ibarra de la Rosa, Dra. M.F. Rodriguez Reynoso,
Dr. F. Sanchez Ruiz

Aplicacién de un sistema de soporte hepatico
extracorp6reo (MARS) en pacientes pediétricos

Dr.R. Sanchis, Dra. B. Polo, Dra. C. Ribes-Koninckx,
Dra. E. Donat

Comunicaciones de Nutricién
Moderadoras: Dra. Mercedes Ruiz-Moreno
Dra. Belén Ferrer

INAUGURACION OFICIAL DEL CONGRESO

MESA DE HEPATOLOGIA: COLESTASIS
Moderadora:  Dra. Pilar Codofer
Puesta al dia: Dra. Carmen Camarena

Comunicaciones de Hepatologia
Moderadores: Dr. Javier Alvarez
Dr. Pedro Urruzuno

PREMIO ORDESA 'Y BECA SIRA CARRASCO

PRESENTACIQN DEL I CURSO INTERACTIVO
DE FORMACION CONTINUADA DE LA SEGHNP

PRESENTACION DE CASOS CLiNICOS
Hepatologia

Moderadora: Dra. Begofia Polo

Recidiva de hepatitis gigantocelular tras
trasplante hepatico

Dr. J. Manzanares, Dr. P. Urruzuno, Dr. E. Medina,
Dr. I. Ibainez, Dr. C. Alonso, Dr. L. Casanueva,
Dr. V. Ramos, Dr. F. Colina, Dr. E. Moreno
Nutricién

Moderadora: Dra. M2 José Lépez

Ictericia neonatal

Dra. A. Morais, Dr. A. Belange

Gastroenterologia
Moderador:  Dr. Manuel Marugan

Proctocolitis alérgica a PLV: diagndstico diferencial
en lactantes

Dra. M.L. Masiques, Dr. J. Martin de Carpi, Dr. P. Ville-
gas, Dr. E. Castejon, Dr. M. Gémez, Dr. V. Varea

PROPUESTA DE CONSENSO )
TEMA: LITIASIS BILIAR: ACTITUDES TERAPEUTICAS

Moderadora: Dra. M Dolores Garcia-Novo
Ponentes:  Dr. Héctor Escobar
Dr. Pedro Olivares

REUNIGN ADMINISTRATIVA

MESA DE GASTROENTEROLOGIA “DR. CARLOS VAZQUEZ":
ENFERMEDAD INFLAMATORIAL INTESTINAL

Moderador: - Dr. Juan Carlos Vitoria
Puesta al dia: Dra. Lucrecia Suarez

Comunicaciones de Gastroenterologia
Moderadores: Dra. Rosa Codoceo
Dr. José Manuel Ramos

Comunicaciones de Gastroenterologia, Hepatologia
y Nutricién
Moderadores: Dr. Eduardo Ramos

Dr. Benjamin Martin



XI CONGRBESO
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JUNTA DIRECTIVA
Presidenta: Dra. Paloma Jara Vega

Secretaria:  Dra. Lucrecia Suarez Cortina

Tesorero:  Dr. José Manuel Ramos Espada

Vocales:  Dra. Carmen Calvo Romero
Dr. Javier Manzanares Lépez-Manzanares
Dra. Carmen Ribes Koninckx

COMITE ORGANIZADOR

Presidenta: Dra. Carmen Ribes Koninckx

Vocales: Dr. Luis Blesa Baviera

Dr. Miguel Calabuig Sanchez
Dr. Jaime Dalmau Serra

Dr. Juan Ferrer Calvete

Dra. Mercedes Juste Ruiz
Dr. Salvador Llanes Domingo
Dr. Manuel Oltra Benavent
Dr. Antonio Pereda Pérez

Dr. Isidro Vitoria Mifiana

SECRETARIA CIENT{FICA
Dra. Lucrecia Suarez Cortina

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA REDONDA DE HEPATOLOGIA: REPEREUSI(JN
HEPATICA DE LAS ENFERMEDADES SISTEMICAS

Moderadora:  Dra. Mercedes Juste
Puesta al dia: Dra. M2 Carmen Diaz

Obesidad y esteatosis hepatica

Dr. L. Pefa, Dr. E. Colino, Dr. P. Saavedra,

Dr. M. Quintana, Dr. E. Cazenave, Dr. J.C. Ramos,
Dr. S. Quinteiro, Dr. A. Dominguez

Higado graso en hipobetalipoproteinemia familiar
heterocigota

Dr. M. Oltra, Dr. M. Calabuig, Dr. 0. Pefialver, Dr. S. Solaz

Manifestaciones hepéticas de la enfermedad
inflamatoria intestinal en nifios

Dr. E. Rico Mari, Dr. M. Borja, Dr. M. Tortajada Girbés,
Dra. C. Martinez Costa, Dr. L. Martinez Rodriguez,
Dra. P. Codoner Franch

Hepatopatia en nifios con fracaso intestinal

y nutricién parenteral

Dr. E. Frauca, Dra. L. Hierro, Dra. C. Camarena,

Dra. A. de la Vega, Dra. G. Mufioz-Bartolo, Dra. M.C. Diaz,
Dr. G. Prieto, Dr. J. Larrauri, Dr. M. Lépez-Santamaria,
Dra. P. Jara



XI CONGRESO VALENCIA, 27 AL 29 DE MAYO DE 2004

Comunicaciones de Hepatologia
Moderadores: Dra. Pilar Codofer
Dr. Esteban Frauca

MESA DE GASTRUENTERULUG[A “DR. CARLOS VAZQUEZ:
ENFERMEDAD CELIACA

Moderador: ~ Dr. José Manuel Ramos
Puesta al dia: Dra. Carmen Calvo

Aumento de la prevalencia de la enfermedad celiaca
en los ultimos afios

Dr. L. Garcia, Dra. E. Donat, Dr. E. Apolinar, Dr. L. Blesa,
Dr. J. Balaguer, Dr. A. Pereda, Dr. J. Ferrer,

Dr. M. Hernéndez, Dra. C. Ribes-Koninckx

Incidencia de enfermedad celiaca en 13 parejas de
hermanos gemelos y un caso de trillizos

Dr. A.l. Ruiz Diaz, Dr. A. Jordan Jiménez,

Dr. J. Sarria Osés, Dr. M. Molina Arias,

Dr. G. Prieto Bozano, Dra. . Polanco Allué

Evolucidn de las formas de presentacién

de la enfermedad celiaca en el 4rea sur de Madrid

Dr. E. Salcedo y Grupo de trabajo en Gastroenterologia
Infantil de los Hospitales del Sur de Madrid: Hospitales de
Alcorcén, Leganés, Méstoles, Getafe y Doce de Octubre

Prevalencia de la enfermedad celiaca en donantes de
sangre de la Comunidad de Madrid

Dra. D. Acuia Quiros, Dra. M.D. Garcia Novo, Dr. J. Asen-
sio, Dr. S. Barrio, Dr. C. Garfia, Dr. J. Manzanares

¢ Existe un criterio diagnéstico uniforme para la
enfermedad celiaca?

Dr. J. Martin de Carpi, Dra. C. Acufia, Dr. E. Castejon,
Dra. M.L. Masiques, Dr. M. Gémez, Dr. L. Santana,
Dr. P.Vilar, Dr. L. Gomez, Dr. N. Lambruschini,

Dr. V. Varea

Comunicaciones de Gastroenterologia
Moderadores: Dr. Carlos Maluenda
Dr. Antonio Pereda

PREMIO ORDESA

PROPUESTA DE CONSENSO: ESTRENIMIENTO FUNCIONAL

Moderador:  Dr. Vicente Varea
Ponentes:  Dr. Francisco Sdnchez
Dra. Carolina Gutiérrez

CONFERENCIA EXTRAORDINARIA

Fibrosis quistica: evolucién en los dltimos 30 afos
Ponente: Dr. Juan Ferrer

REUNIGN ADMINISTRATIVA

MESA DE NUTRICION: )
NUTRICION EN LAS ENFERMEDADES CRONICAS

Moderador: ~ Dr. Jaime Dalmau
Puesta al dia: Dra. Margarita Alonso Franch

Estudio de la densidad mineral dsea en pacientes
con fibrosis quistica en la infancia y edad adulta
Dra. D. Madruga, Dra. R. Girén, Dra. D. Garcia-Novo, Dr.
P. Sanchez-Molini, Dr. A. Sequeiros, Dra. D. Acufa, Dra.
C. Pedrén, Dr. M.J. Martinez, Dr. J.C. Lépez-Robledillo

Determinacidon del gasto energético en reposo con un
nuevo calorimetro indirecto portatil en nifios con
fibrosis quistica

Dr. D. Fuentes, Dr. M. Revenga, Dr. C Miranda,

Dra. L. Sudrez, Dr. H. Escobar

Estado nutricional de niflos menores de 3 afnos
sometidos a cirugia correctora de una cardiopatia
congénita

Dr. J.M. Moreno Villares, Dr. L. Oliveros Leal,

Dr. J.I. Sdnchez Diaz, Dr. L. Galleti,

Dr. A. Pérez Martinez, Dr. P. Gdmez Gonzalez

Prevalencia de la malnutricién infantil en el medio
hospitalario. Identificacién de factores de riesgo
Dra. C. Martinez Costa, Dr. F. NUfiez, Dr. L. Martinez
Rodriguez, Dr. P. Roselld, Dr. B. Abad, Dr. T. Beatriz,
Dr. J. Brines

¢ Existe la desnutricién en los pacientes pediatricos
que ingresan en un hospital?
Dr. L. Oliveros Leal, Dr. J.M. Moreno Villares, Dr. M.C. Chia Acuna

Analisis del soporte enteral ambulatorio en nifios con cancer
Dr.A. Galera, Dr. 0. Rubio, Dra. C. Pedrén, Dr. A. Aparicio, Dr.
B. Garcia Alcolea, Dra. D. Madruga, Dr. M. Gonzalez-Vicent

Comunicaciones de Nutricién
Moderadores: Dr.Honorio Armas
Dr. Pedro Polo

BECA SIRA CARRASCO Y BECA NESTLE

COMUNICACIONES SIMULTANEAS ,
DE GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLOGIA Y NUTRICION

Sesidn simultanea de Comunicaciones |
Moderadores: Dr. Alfonso Solar
Dr. Pablo Ferrer

Sesidn simultanea de Comunicaciones Il
Moderadores: Dr. Félix Sdnchez Valverde
Dr. Salvador Llanes
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JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. Federico Arglielles Martin

Secretario: Dr. Gustavo Silva Garcia
Tesorera:  Dra. Pilar Pavén Belinchon
Vocales:

Dra. M Dolores Garcia Novo

Dra. Enriqueta Roman Riechmann
Dra. Amaia Sojo Aguirre

COMITE ORGANIZADOR
Presidente: Dr. Luis Ros Mar
Vocales: Dr. Juan Eljas Pollina
Dr. José M? Galpasoro Arrate
Dra. Aurora Lazaro Almarza
Dr. Javier Membrado Granizo
Dr. Luis Moreno Aznar
Dra. M2 Jesus Olivan del Cacho
Dr. Juan Antonio Pérez Marrodan
Dr. José Antonio Pinilla Fuentes
Dra. M? Paz Ruiz-Echarri Zalaya
Dr. Eduardo Ubalde Sanz

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA REDONDA'Y COMUNICACIONES A LA MESA DE
GASTROENTEROLOGIA DR. CARLOS VAZQUEZ:
ALTERACIONES DE LA MOTILIDAD INTESTINAL

Moderadores: Dr. Gonzalo Cordeiro Ferreira
Dr. Juan Elias Pollina
Puesta al dia: Dr. Vicente Varea Calderén

Pseudoobstruccidn intestinal crénica: analisis de 20
casos

Dr. B. Pérez-Moneo, Dr. M. Molina, Dr. L. Martinez, Dr. J. Sarria,
Dr. G. Prieto

Evolucidn en el tiempo de las formas graves

de pseudoobstruccién intestinal crénica

Dr. R. Torres, Dr. |. Carabafio, Dr. J. Manzanares,

Dr. P. Urruzuno, Dra. M. Sebastian, Dr. J.M. Moreno
Hirschsprung-neurodisplasia intestinal. Fiabilidad de
las pruebas diagndsticas
Dr. H.J. Gil-Vernet, Dr. J. Broto, Dr. G. Guillén

Bloqueo esofagico por esofagitis eosinofilica

Dr. B. Pérez-Moneo, Dr. J. Sarria, Dr. M. Molina, Dr. J. Larrauri,
Dr. J. Tovar, Dr. G. Prieto

Afectacién esofégica en la esclerodermia sistémica
Dr. B. Pérez-Moneo, Dr. J. Sarria, Dr. M. Molina,

Dr. J. Garcia-Consuegra, Dra. R. Merino, Dr. G. Prieto

Valoracién del tiempo de transito célico en el sindrome
de intestino irritable en la infancia

Dr. E. Balmaseda Serrano, Dra. C. Gutiérrez Junquera,

Dr. I. Cuartero del Pozo, Dr. A. Pérez Pardo, 0. Garcia Mialdea



XII CONGRESO ZARAGOZA, 12 AL 14 DE MAYO DE 2005

Comunicaciones de Gastroenterologia
Moderadoras: Dra. Enriqueta Roman Riechmann
Dra. Aurora Lazaro Almarza

MESA REDONDAY COMUNICACIONES A LA MESA DE
NUTRICION: HABITOS ALIMENTARIOS INFRECUENTES
EN LA POBLACION INFANTIL

Moderadores: Dra. Consuelo Pedrén Giner
Dr. Luis Moreno Aznar
Puesta al dia: Dr. Rafael Tojo Sierra

Lactancia materna en inmigrantes
Dr. 1. Ros Arnal, Dr. L. Ros Mar, Dr. J.M. Garagorri Otero,
Dr.N. Sayed Esa Afyfy

Anélisis de la alimentacién complementaria en inmi-
grantes en nuestro medio

Dr. 1. Ros Arnal, Dr. L. Ros Mar, Dr. J.M. Garagorri Otero,

Dr. N. Sayed Esa Afyfy

Habitos alimentarios de nifos y adolescentes inmi-
grantes

Dr. L. Ros Mar, Dr. I. Ros Arnal, Dr. J.M. Garagorri Otero,

Dr. N. Sayed Esa Afyfy

Valoracién de menus escolares ovolactovegetarianos
Dr. L. Ros Mar, Dr. A. Colas, Dr. |. Ros Arnal, Dr. M. Dieste
Estudio antropométrico de nifios alimentados con
dietas ovolactovegetarianas

Dr. L. Ros Mar, Dr. J. Membrado, Dr. |. Ros Arnal, Dr. M. Dieste
Obesidad e hipertensién arterial en nifios y adoles-
centes de Galicia. El estudio GALINUT

Dra. R. Leis, Dr. S. Zimmo, Dra. P. Pavon, Dr. A. Martinez,
Dr. A. Novo, Dr. R. Tojo

Comunicaciones de Nutricién
Moderadores:Dra. Pilar Pavén Belinchdn
Dr. José M? Galpasoro Arrate

PREMIO ORDESA, BECA NESTLE Y BECA SIRA CARRASCO

COMUNICACIONES SIMULTANEAS DE )
GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLOGIAY NUTRICION

Sala 1
Moderadores: Dr. Jaime Mufioz Conde
Dr. Juan Antonio Pérez Marodan

Sala 2
Moderadores: Dra. Amaia Sojo Aguirre
Dr. Javier Membrado Granizo

PROPUESTA DE CONSENSO

Tratamiento primario de la enfermedad inflamatoria
intestinal: nutricional versus farmacolégico
Coordinador: Dr. Juan Carlos Vitoria Cormenzana

Ponentes: Dr. Félix Sdnchez-Valverde
Dr. Pedro Vilar Escrigas

ASAMBLEA GENERAL EXTRAORDINARIA
ASAMBLEA GENERAL ORDINARIA

MESA REDONDA'Y COMUNICACIONES A LA MESA DE
HEPATOLOGIA: HEPATITIS VIRALES

Moderadores: Dr. Jesus Jiménez Gémez
Dra. M2 Jesus Olivan del Cacho
Puesta al dia: Dr. DAmaso Infante Pina

La hepatitis crénica B sigue siendo un problema des-
pués de la seroconversién anti-HBe

Dra. L. Hierro, Dra. C. Camarena, Dr. R. Diez, Dra. A. De la Vega,
Dr. E. Frauca, Dra. G. Mufioz-Bartolo, Dr. C. Ladrén de Guevara,
Dra. M.C. Diaz, Dra. P. Jara

Hepatitis crénica C en nifios: estudio de caracteristi-
cas asociadas a curacidén con el tratamiento combi-
nado (interferén pegilado y ribavirina)

Dra. A. De la Vega, Dra. L. Hierro, Dra. G. Mufioz-Bartolo,

Dra. C. Camarena, Dr. E. Frauca, Dr. R. Diez,

Dr. C. Ladron de Guevara, Dra. M.C. Diaz, Dra. P. Jara

Aplicacién prospectiva de un algoritmo prondstico en
lainsuficiencia hepética aguda pediétrica. Compara-
cién con dos indices prondsticos

Dr. J. Ortega, Dr. J. Roqueta, Dr. M. Margarir, Dr. M. Asensio,

Dr. J. Iglesias, Dr. R. Tormo, Dr. D. Infante, Dr. J. Lépez

Tratamiento de la insuficiencia hepatica aguda con el
MARS, presentacién de 11 casos

Dr. J. Ortega, Dr. J. Bueno, Dr. J. Roqueta, Dr. C. Ramil,

Dr. C. Margarit, Dr. A. Sdnchez, Dr. J. Iglesias

Pronéstico de nifios con CIFP con GGT normal: impor-
tancia de la biopsia inicial y lainmunohistoquimica
de transportadores canaliculares

Dra. G. Mufioz Bartolo, Dra. M.C. Diaz, Dr. L. Alvarez, Dra. L. Hierro,
Dra. C. Camarena, Dra. A. de la Vega, Dr. E. Frauca, Dr. R. Diez, Dr. J.
Larrauri, Dra. P. Jara

Estudio comparativo del trasplante hepatico con injer-
to de donante vivo con otras técnicas de trasplante en
el nifo

Dr. F Hernandez Oliveros, Dr. M. Lépez Santamaria, Dr. M. Gdmez,
Dr. J. Murcia, Dra. N. Leal, Dr. E. Frauca, Dra. L. Hierro, Dra. C.
Camarena, Dra. A. de la Vega, Dr. G. Bortolo, Dra. M.C. Diaz, Dra.
P. Jara

Comunicaciones de Hepatologia
Moderadores: Dra. M@ Dolores Garcia Novo
Dr. Eduardo Ubalde Sainz

Comunicaciones aceptadas sin lectura



XIII CONGRESO

25 al 27 de mayo de 2006

PROGRAMA DEFINITIVO

COMITE ORGANIZADOR

Presidente:
Vicepresidente:
Vocales:

Dr. Federico Arglielles Martin
Dr. Gustavo Silva Garcia

Dra. Beatriz Espin Jaime

Dr. Manuel Garcia Martin

Dra. Josefa Gonzalez Caro

Dr. Guillermo Mascort Vaca
Dr. Jaime Mufioz Conde

Dr. Manuel Pérez Pérez

Dra. Antonia Pizarro Martin
Dr. Filiberto Ramirez Gurruchaga
Dr. Alfonso Rodriguez Herrera
Dr. José R. Rodriguez Ruiz

Dr. Manuel Sobrino Toro

JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. Federico Arglielles Martin
Secretario:  Dr. Gustavo Silva Garcia

Tesorera:
Vocales:

Dra. Pilar Pavén Belinchén
Dra. M? Dolores Garcia Novo

Dra. Enriqueta Roman Riechmann
Dra. Amaia Sojo Aguirre

e

COMITE DE HONOR
Presidencia
SS.AA.RR. los Principes de Asturias

Excmo. Sr. D. Manuel Chaves Gonzélez

Presidente Junta de Andalucia

Excma. Sra. Dha. M2 Jesls Montero Cuadrado
Consejera de Salud de la Junta de Andalucia

Excmo. Sr. D. Alfredo Sdnchez Monteseirin

Alcalde de Sevilla

Excmo. Sr. D. Miguel Florencio Lora

Rector Magnifico de la Universidad de Sevilla

lima. Sra. Dia. Carmen Osuna Fernandez

Decana de la Facultad de Medicina de Sevilla

D. Alfonso Delgado Rubio

Presidente de la Asociacién Espafiola de Pediatria

D. Manuel Casanova Bellido

Vicepresidente de la Asociacidn Espafiola de Pediatria

D. Juan José Cardesa Garcia

Presidente Sociedad de Pediatria Andalucia Occidental

y Extremadura

Excmo. Sr. D. Jaime Rodriguez Sacristan

Presidente de la Real Academia de Medicina de Sevilla

llmo. Sr. D. Carlos Javier Gonzélez-Vilardell Urbano
Presidente del Real e llustre Colegio Oficial de Médicos de Sevilla
Diia. Pilar Serrano Moya

Directora Gerente del Area Hospitalaria Virgen Macarena de Sevilla
D. José Gonzalez Hachero

Catedrdtico de Pediatria de la Facultad de Medicina de Sevilla

D. Andrés Manuel Sanchez Cantos

Presidente de la Sociedad Andaluza de Patologia Digestiva

D. Juan Manuel Herrerias Gutiérrez

Jefe del Servicio de Aparato Digestivo del

H.U. Virgen Macarena de Sevilla

TEMAS PREFERENTES

* Trastornos de la conducta alimentaria.
* Fallo hepatico agudo.

* Patologia del pancreas.



XIII CONGRESO SEVILLA, 25 AL 27 DE MAYQ DE 2006

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA REDONDA'Y COMUNICACIONES A LA MESA DE
NUTRICION: TRASTORNOS DE LA CONDUCTA ALIMENTARIA
Moderadores: Dra. Cecilia Martinez Costa

Dr. Amado Zurita Molina
Puesta al dia: Dr. Josep Toro Trallero

Dra. Diana Madruga Acerete
Alteraciones en el desarrollo de la conducta alimenta-
ria del nifio pequefio: revisién de 129 casos
Dr. A. Alonso-Ojembarrena, Dra. C. Pedrén Giner, Dr. E.
Cafiedo Villarroya, Dr. M. Ruiz Bermejo, Dr. R. Cabrera
Rodriguez, Dra. D. Madruga Acerete, Dr. |. Azcorra Lifiero
Estudio de calorimetria indirecta en adolescentes
con anorexia nerviosa
Dr. E. Cafedo Villarroya, Dra. D. Madruga Acerete,
Dr. M. Graell-Berna, Dr. M. Correa Perry, Dra. C. Pedrén
Giner, Dr. G. Morande Lavin

Nutricién enteral domiciliaria y trastornos de conducta
alimentaria ¢ existe relacién entre ambas entidades?
Dr. E. Cafedo Villarroya, Dr. M. Ruiz Bermejo,

Dr. A. Alonso-Ojembarrena, Dra. C. Pedrdn Giner,

Dra. D. Madruga Acerete, Dr. M. Arcilla Cobian

Curso de la recuperacién de peso durante la hospita-
lizacién de adolescentes con anorexia nerviosa

Dr. M. Graell Berna, Dr. M. Correa Perry, Dr. M. Garcia
Mayo, Dra. D. Madruga Acerete, Dr. G. Morandé Lavin

Aspectos psicosociales de la anorexia infantil
(fallo de medro)

Dr.A.l. Rayo, Dra. E. Roman, Dra. M.L. Cilleruelo,
Dra. S. Fernandez, Dr. C. Ferrer

Comunicaciones de Nutricién
Moderadores: Dr. José Manuel Moreno Villares
Dra. Rosaura Leis Trabazo

MESA REDONDAY COMUNICACIONES A LA MESA DE
HEPATOLOGIA: FALLO HEPATICO AGUDO

Moderadores: Dr. Ramén Tormo Carnicer
Dra. Angela Vega Bueno
Puesta al dia: Dra. Pilar Codofier Franch

Fallo hepético fulminante en nifios

Dra. E. Garcia Menor, Dra. E. Arroyo Mufioz,

Dr. J. Jiménez Gomez, Dra. M.F. Rodriguez Reynoso,
Dr. F. Sdnchez Ruiz, Dr. C. Cortés Silvia

Fallo hepatico por hemocromatosis neonatal: corres-
pondencia clinica del diagnéstico histolégico

Dra. L. Hierro, Dr. R. Diez, Dra. M.C. Diaz, Dr. E. Frauca, Dra.
A. de la Vega, Dra. C. Camarena, Dra. G. Mufioz Bartolo, Dr.
M. Martinez-Banaclocha, Dr. J.I. Rodriguez, Dra. P. Jara

Evaluacién de un programa de trasplante hepatico
pediatrico a los 20 afios de su inicio

Dr. P. Urruzuno, Dr. E. Medina, Dr. J. Manzanares, Dr.
J.M. Moreno, Dr. |. Sdnchez, Dr. M.V. Ramos, Dr. C. Man-
zanares, Dr. |. Garcia, Dr. M. Abradelo, Dr. E. Moreno

Seguridad y eficacia del tratamiento con valganciclo-
vir oral en la infeccién por virus Epstein-Barr en el
trasplante hepético pediétrico

Dr.R. Diez, Dra. M.C. Diaz, Dr. E. Frauca, Dra. L. Hierro,
Dra. G. Mufioz Bartolo, Dra. C. Camarena, Dra. A. de la
Vega, Dr. M. Gdmez, Dr. J. Murcia, Dr. M. Lépez Santa-
maria, Dra. P. Jara

Pacientes trasplantados de higado en edad pediatri-
ca con seguimiento clinico superior a 10 afios

Dr. J. Bueno, Dr. F. Bello, Dr. A. Escartin, Dr. I. Bilbao,

Dr. . Irastorza, Dr. J. Ortega, Dr. R. Tormo, Dr. L. Castell,

Dr. V. Martinez Ibafez, Dr. C. Margarit

PRESENTACION 12 SESIGN DE POSTERS

Comunicaciones de Hepatologia
Moderadores: Dra. Mercedes Ruiz Moreno
Dr. Jesus Carnicer de la Pardina

PRESENTACION 22 SESIGN DE POSTERS
BECA NESTLE, PREMIO ORDESA Y BECA SIRA CARRASCO

PROPUESTA DE CONSENSO

Regurgitaciones y enfermedad por
reflujo gastroesofagico
Coordinador: Dr. Pedro Urruzuno Telleria
Ponentes:  Dr. Juan Elias Pollina
Tratamiento quirdrgico
Dr. Honorio M. Armas Ramos
Tratamiento médico

COMUNICACIONES SIMULTANEAS DE )
GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLOGIA Y NUTRICION
Sala 1
Moderadores: Dr. Filiberto Ramirez Gurruchaga

Dr. José M. Ramos Espada
Sala 2

Moderadores: Dr. Benjamin Martin Martinez
Dra. M? Luz Cilleruelo Pascual

ASAMBLEA GENERAL ORDINARIA

ESTUDIO EPIDEMIULOGICU,NAEIONAL
SOBRE ENFERMEDAD CELIACA
Dra. Enriqueta Roman Riechmann



MESA REDONDA'Y COMUNICACIONES A LA MESA DE
GASTROENTEROLOGIA DR. CARLOS VAZQUELZ:
PATOLOGIA DEL PANCREAS

Moderadores: Dra. Isabel Polanco Allué
Dr. Luis Ortigosa del Castillo
Puesta al dia: Dr. Carlos Bousofio Garcia

Pancreatitis crénica en el nifio: estudio etiolégico
Dr. A. de la Mano Hernandez, Dr. M.I. Vega Senra,
Dr. L. Aparisi, Dra. P. Codofier Franch

Utilidad de la elastasa-1 fecal como marcador no
invasivo de insuficiencia pancreética exocrina (IPE)
Dra. C. Martinez-Costa, Dr. L. Aparisi, Dr. L. Martinez-
Rodriguez, Dr. M. Calabuig, Dr. C. Villar, Dra. P. Codofer,
Dr. J. Brines

Experiencia en pancreatitis en un hospital pediatrico
Dr. G. Landin Iglesias, Dr. M. Ruiz Bermejo, Dr. E. Cafiedo
Villarroya, Dr. T. La Calle Cabrera, Dr. M.D. Acufia Quirés,
Dra. M.D. Garcia Novo

Pancreatitis en la fibrosis quistica
Dra. A. Sojo, Dr. C. Bousofio, Dra. M.D. Garcia-Novo, Dr. C.

Garfia, Dr. J. Manzanares, Dra. S. Heredia, Dr. F. Sdnchez-

Valverde, Dr. F. Baranda, Dr. C. Vazquez

Sindrome de Shwachman: andlisis evolutivo
Dr. JA. Blanca, Dr. M. Garcia, Dr. B. Pérez-Moneo, Dra. E. Ramos,
Dr. M.J. Pascual, Dr. J. Sarria, Dr. M. Molina, Dr. G. Prieto

Comunicaciones de Gastroenterologia
Moderadores: Dra. Cristina Camarero Salces
Dr. Julio De Manueles Jiménez

REVISION DE LAS PAUTAS DE TRATAMIENTO MEDICO
EN LA ENFERMEDAD DE CROHN

Grupo multicéntrico de trabajo de la SEGHNP. Alicante:
H. Clinico U. San Juan: Dra. M. Juste. Barcelona: H. Sant
Joan de Déu: Dr. P Vilar; H. Mutua de Terrassa: Dr. R. Gar-
cia Puig. Madrid: H. Doce Octubre: Dr. E. Medina; H. Nifio
Jesus: Dr. M.D. Acufia, Dr. M.J. Martinez; F. Jiménez Diaz:
Dra. M. Ruiz Moreno; H. Ramén y Cajal: Dra. L. Suarez.
Sevilla: H. Virgen del Rocio: Dr. V.M. Navas. Valencia: H.U.
La Fe: Dr. A. Pereda

SESION DE POSTERS

Moderadoras: Dra. Pilar Pavén Belinchon (Presidenta)
Dra. Margarita Jané Santamaria
Dra. M2. Fernanda Rodriguez Reynoso
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Queridos amigos:
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PROGRAMA CIENTIFICO

REGISTRO ESPANOL DE PACIENTES PEDIATRICOS CON
ENFERMEDAD INFLAMATORIA INTESTINAL

Dra. Lucrecia Suérez Cortina

MESA REDONDA'Y COMUNICACIONES A LA MESA DE
HEPATOLOGIA: ESTEATOSIS HEPATICA EN LA INFANCIA

Moderadoras: Dra. M2 Carmen Diaz Fernandez
Dra. Mercedes Ruiz Moreno
Puesta al dia: Dr. Luis Pefia Quintana

La esteatosis en nifios con hepatitis crénica C geno-
tipo 1 tiene relacion con el indice de masa corporal
Dra. L. Hierro, Dra. C. Camarena, Dra. M.C. Diaz, Dra. A. de
la Vega, Dr. E. Frauca, Dra. G. Mufoz Bartolo, Dr. A. Gon-
zélez de Zarate, Dr. F. Bortolotti, Dr. M. Guido, Dr. J. Larrau-
ri, Dra. P. Jara

Esteatosis hepatica, obesidad y resistencia a la insu-
lina en nifios y adolescentes

Dr. F. Rimolo, Dr. I. Casas, Dr. E.S. De Dios, Dr. J. Martin, Dr.
J. Covarrubias, Dr. V. Varea

Lesiones histolégicas en nifios y adolescentes con
higado graso no alcohélico y obesidad

Dr. L. Pefia Quintana, Dr. E. Colino Gil, Dr. N. Montesdeo-
ca Araujo, Dr. D. Gonzalez Santana, Dr. P. Saavedra, Dr.
J.C. Ramos Varela, Dr. 0. Afonso Rodriguez, Dr. M.D. Arias

Esteatosis hepatica en pacientes con enfermedad de
Wilson y mutacién L708P

Dr. D. Gonzélez Santana, Dr. M.D. Arias Santos, Dr. 0. Afon-
so Rodriguez, Dr. R. Rial Gonzalez, Dr. A. Espino Gonza-
lez, Dr. A.M. Bello Naranjo, Dr. J.C. Ramos Varela, Dr. L.
Pefa Quintana

Enfermedad por depdsito de ésteres de colesterol, una
entidad a considerar en el diagndstico diferencial del
higado graso

Dra. G. Mufoz Bartolo, Dr. A. Gonzalez de Zarate, Dr. E. Frau-
ca, Dr. L. Martin, Dra. L. Hierro, Dra. C. Camarena, Dra. A. de la
Vega, Dra. M.C. Diaz, Dr. E. Burgos, Dr. J. Larrauri, Dra. P. Jara

PRESENTACION SESIGN DE PGSTERS DE HEPATOLOGIA

Comunicaciones de Hepatologia
Moderadores: Dr. Javier Manzanares Lépez-Manzanares
Dra. Carmen Ribes Koninckx

REGISTRO ESPANOL DE PACIENTES CELIACOS (REPAC)

Dra. Enriqueta Roman Riechmann

MESA REDONDAY COMUNICACIONES A LA MESA
DE GASTROENTEROLOGIA DR. CARLOS VAZQUEZ:
MANIFESTACIONES GASTROINTESTINALES

DE LA ALERGIA ALIMENTARIA

Moderadores: Dr. Leopoldo Garcia Alonso
Dra. Carolina Gutiérrez Junquera
Puesta al dia: Dr. José Manuel Marugan de Miguelsanz

Leche de vaca y estrefiimiento crénico: ¢ existe una
base alérgica?

Dr.l. Irastorza, Dr. A. Gonzélez de Zarate, Dr. Z. Garcia-
Casales, Dr. J.C. Vitoria

Colitis alérgica en lactantes alimentados con leche
materna

Dr. V.M. Navas, Dr. M. Garcia, Dr. J. Blasco, Dr. C. Sierra,
Dr. A. Barco, Dr. B. Weil, Dr. D. Argos

APLV/IPLV, ;cambiamos nuestra practica clinica?
Dr. M.J. Garcia Mérida, Dr. L. lllada, Dr. C. Vega, Dr. L. Pérez

Esofagitis eosinofilica. Estudio de 15 pacientes
Dr. R. Gonzélez, Dr. E. Medina, Dr. P. Urruzuno, Dr. J. Man-
zanares, Dr. H. Garcia Mufioz

Esofagitis eosinofilica: una entidad clinica emergente
Dr. E. Agliero Sanchez, Dra. R. Mufoz Codoceo, Dr. M.D. Acuia
Quirds, Dra. M.J. Martinez Gémez, Dr. M.D. Ibafiez Sandin, Dr.
C. Escudero Diez

PRESENTACION 12 SESION DE POSTERS
DE GASTROENTEROLOGIA

Comunicaciones de Gastroenterologia
Moderadores: Dr. Francisco Sanchez Ruiz
Dr. Alfonso Solar Boga

PRESENTACION 22 SESION DE POSTERS
DE GASTROENTEROLOGIA

PREMIO ORDESA, BECA NESTLE Y BECA SIRA CARRASCO
PRESENTACION DE LA NUEVA WEB DE LA SOCIEDAD

Dr. Isidro Vitoria Mifiana

PROPUESTA DE CONSENSO
Indicaciones de estudio de infeccién por Helicobacter
pylori. Diagnéstico y tratamiento
Coordinador: Dr. Federico Arglielles Martin
Ponentes:  Dra. Josefa Martinez Gémez
Dr. Vicente Varea Calderén

COMUNICACIONES SIMULTANEAS DE
GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLOGIA Y NUTRICION
Sala 1
Moderadores: Dr. Alfonso Barrio Merino

Dr. Amado Zurita Molina
Sala 2
Moderadores: Dr. Nilo Lambruschini Ferri

Dra. M2 Loreto Hierro Llanillo



XIV CONGRESO LA PALMA, 17 AL 19 DE MAYO DE 2007

ASAMBLEA GENERAL ORDINARIA

REUNION DEL GRUPO DE TRABAJO NEPAD (NUTRICION
ENTERAL PEDIATRICA AMBULATORIA Y DOMICILIARIA)

Dra. Consuelo Pedrén Giner
Dr. José Manuel Moreno Villares

MESA REDONDA'Y COMUNICACIONES A LA MESA
DE NUTRICION: OBESIDAD

Moderadores: Dr. Isidro Vitoria Mifiana
Dr. Jaime Dalmau Serra
Puesta al dia: Dr. Luis A. Moreno Aznar

El comedor escolar, punto clave en la estrategia NAOS:
papel del pediatra

Dra. M. Alonso Franch, Dia. M.P. Redondo, Dr. J.M. Maru-
gan, Dr. B. de Mateo, Dra. C. Calvo

Depresidn, ansiedad y habitos de alimentaci6n en rela-
cién al IMC y el género en una muestra de adolescen-
tes con obesidad

Dr. C. Calderdn, Dr. V. Varea, Dr. R. Diaz, Dr. L. Gémez, Dr. A.
Gutiérrez, Dr. J. Martin, Dr. S. Pinillos, Dr. S. Santigosa

Comportamiento de los niveles de adiponectina, lep-
tina y receptor de leptina en una poblacién de nifios
y adolescentes obesos

Dr. J. Guerrero-Fernandez, Dr. A. de la Mano, Dra. A. Morais,
Dr. B. Martin-Sacristan, Dra. R. Codoceo, Dra. R.A. Lama

Baldn intragéstrico en el tratamiento de la obesidad
en pacientes pediatricos

Dr. J. Martin de Carpi, Dr. S. Pinillos, Dr. A. Gutiérrez, Dr.
L. Gémez, Dr. V. Varea

Equilibrio nutricional en nifios obesos: bases para la
terapéutica

Dia. M.P. Redondo, Dra. M. Alonso Franch, Dr. J.M. Bartolo-
mé, Dr. M. Soto, Dr. J.M. Marugéan

PRESENTACION SESION DE PGSTERS DE NUTRICION

Comunicaciones de Nutricién
Moderadoras: Dra. Margarita Alonso Franch
Dra. Rosa A. Lama More

Sesién de Pésters de Hepatologia
Moderadoras: Dra. M® Dolores Garcia Novo
Dra. Beatriz Espin Jaime

12 Sesion de Pésters de Gastroenterologia
Moderadores: Dra. Enriqueta Roman Riechmann
Dr. Luis Ortigosa del Castillo

22 Sesién de Pdsters de Gastroenterologia
Moderadores: Dra. Amaia Sojo Aguirre
Dr. Juan Carlos Ramos Varela

Sesion de Pdsters de Nutricién
Moderadoras: Dra. Pilar Pavon Belinchén
Dra. M? José Lozano de la Torre
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JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. Federico Arglielles Martin
Secretario:  Dr. Gustavo Silva Garcia

Tesorera: ~ Dra. Pilar Pavén Belinchén

Vocales:  Dra. M2 Dolores Garcia Novo
Dra. Enriqueta Roman Riechmann
Dra. Amaia Sojo Aguirre

COMITE ORGANIZADOR

Presidente: Dr. Francisco Sadnchez Ruiz

Vicepresidenta: Dra. M? Fernanda Rodriguez Reynoso
Dr. Jesus Jiménez Gémez

Dra. Estela Arroyo Mufioz

Dra. Silvia Calero Cortés

Dra. Emilia Garcia Menor

Dr. Juan José Gilbert Pérez

Dra. Macarena Ibanez Ruiz

Dr. Guillermo Mascort Vaca

Dr. Francisco Miguel Pérez Fernandez

Secretario:
Vocales:

SECRETARIA CIENTIFICA
Dr. Gustavo Silva

TEMAS PREFERENTES

* Alimentos funcionales.

* Colestasis del recién nacido y lactante.

* Trastornos funcionales gastrointestinales.

COMITE DE HONOR

Excmo. Sr. D. Manuel Chaves Gonzélez
Presidente de la Junta de Andalucia

Excma. Sra. Diia. M? Jes(s Montero Cuadrado
Consejera de Salud de la Junta de Andalucia

Excma. Sra. Diia. Rosa Aguilar Rivero

Alcaldesa de Cérdoba

Excma. Sra. Dia. M? Isabel Baena Parejo
Delegada de Salud de la Consejeria Provincial de Cérdoba
limo. Sr. D. José Manuel Roldan Nogueras
Rector de la Universidad de Cdrdoba

limo. Sr. D. Rafael Solana Lara

Decano de la Facultad de Medicina de Cérdoba

llmo. Sr. D. Garcia Carasusén

Director del Hospital Universitario Reina Sofia

limo. Sr. D. José Manuel Aranda Lara

Gerente del Hospital Infantil Reina Sofia

limo. Sr. D. Juan Luis Pérez Navero

Jefe de Departamento de Pediatria del Hospital Reina Sofia

PROGRAMA CIENTIFICO

MESA REDONDA'Y COMUNICACIONES A LA MESA
DE GASTROENTEROLOGIA DR. CARLOS VAZQUEZ:
TRASTORNOS FUNCIONALES GASTROINTESTINALES
Moderadores: Dra. M? José Lépez Rodriguez

Dr. R. Antonio Pereda Pérez
Puesta al dia: Dra. Beatriz Espin Jaime

Comunicaciones de Gastroenterologia
Moderadores: Dra. M Fernanda Rodriguez Reynoso
Dr. Miguel Calabuig Sanchez

PRESENTACION DE LOS RESULTADOS FINALES DEL
REGISTRO ESPANOL DE PACIENTES CELIACOS (REPAC)

Dra. Enriqueta Roman Riechmann

Impedanciometria intraluminal multicanal-pHmetria
en el estudio del reflujo gastroesoféagico

Dr. D. Gonzalez Santana, Dr. L. Pefia Quintana, Dr. J.C. Ramos
Varela, Dr. R. Rial Gonzalez, Dr. M. Jiménez Toledo

Trastornos gastrointestinales funcionales pediatricos: ¢ moti-
vo importante de consulta en atencion especializada?

Dr. J. Barrio Torres, Dra. S. Ferndndez Fernandez, Dra.
M.L. Cilleruelo Pascual, Dra. E. Roman Riechman

Polietilenglicol 3350 con electrélitos en el tratamien-
to del estrefiimiento crénico infantil
Dr. |. Irastorza, Dr. L. Delgado, Dr. Pérez Estevez, Dr. J.C. Vitoria

Manometria anorrectal: nuestra experiencia en los
100 primeros estudios realizados

Dr. C. Sdnchez Sanchez, Dr. M. Crespo Medina, Dr. |. Men-
diola Egafia, Dr. J.L. Morales Pérez, Dr. L.B. Huber Robert,
Dr. G. Alvarez Calatayud



XV CONGRESO CORDOBA, 15 AL 17 DE MAYO DE 2008

Estrefiimiento funcional. Evolucién clinica y factores
pronésticos

Dra. S. Fernadndez Fernandez, Dr. J. Barrio Torres, Dra. M.L.
Cilleruelo Pascual, Dra. E. Romén

MESA REDONDA'Y COMUNICACIONES A LA MESA DE
NUTRICION: ALIMENTOS FUNCIONALES
Moderadores: Dr. Carlos Sierra Salinas
Dr. Luis Ros Mar
Puesta al dia: Dr. Benjamin Martin Martinez

Efecto de ingredientes funcionales anadidos a las for-
mulas de lactante en la permeabilidad intestinal (Pl)
Dr. J. Blasco, Dr. G. Colomé, Dr. V. Navas, Dr. C. Sierra, Dr. A.
Barco, Dr. E. Valverde

Potencial antiinfeccioso e inmunomodulador de los probi6-
ticos de leche humana Bifidobacterium breve y Lactoba-
cillus salivarius

Dr. F. Lara-Villoslada, Dr. L. Sempere, Dr. M. Marin, Dr. J.M.
Rodriguez, Dr. J. Boza, Dr. J. Xaus Pey, Dr. M. Olivares

Efecto inmunomodulador sobre la madre y el nifo
lactante del consumo de leche fermentada con
Lactobacillus casei durante el puerperio

Dr. A. Adriana Ortiz-Andrellucchi, Dr. Luis Pefia Quintana,
Dra. Magdalena Villanueva-Cabrera, Dr. Carlos Rodriguez-
Gallego, Dra. Alimudena Sanchez-Villegas, Dr. José M?
Cobo, Dr. Luis Serra-Majem

Optimizacién de la funcién intestinal de pacientes
afectos de fibrosis quistica mediante probidticos

Dr. D. Infante Pina, Dr. M. Maldonado Smith, Dra. S. Rede-
cillas Ferreiro, Dr. 0. Segarra Canton

Efecto de los probiéticos en la renovacién celular de la
pared intestinal y en la traslocacién bacteriana

Dr. 1. Eizaguirre, Dr. P. Aldazabal, Dr. N. Garcia Urkia, Dr. J.M.
Garcia Arenzana, Dr. P. Bachiller, Dr. K. Berasarte

Comunicaciones de Nutricién
Moderadores: Dra. Mercedes Juste Ruiz
Dr. José Ignacio Garcia Burriel

BECA NESTLE, PREMIO ORDESA Y BECA SIRA CARRASCO

MESA REDONDA'Y COMUNICACIONES A LA MESA DE
HEPATOLOGIA: COLESTASIS DEL RECIEN NACIDO
Y LACTANTE
Moderadores: Dra. Carmen Ribes Koninckx
Dr. Ddmaso Infante Pina
Puesta al dia: Dra. Carmen Camarena Grande

Estudio de mutaciones ABCB11 (BSEP) en pacientes
espanoles

Dr. L. Alvarez, Dr. P Martinez, Dra. C. Camarena, Dra. L. Hie-
rro, Dra. A. de la Vega, Dra. G. Mufioz-Bartolo, Dr. E. Frauca,

Dr. A. Gonzalez de Zarate, Dr. R. Batista, Dr. J. Larrauri, Dra.
M.C. Diaz, Dra. P. Jara

Colestasis neonatal entre 1980-2007 en un hospital terciario
Dr. A. Colmenero Hernandez, Dr. P. Alonso Lépez, Dr. E.
Medina Benitez, Dr. M. Blanco Rodriguez, Dr. P. Urruzu-
no Telleria, Dr. J. Manzanares Lépez-Manzanares

Recidiva fenotipica de la enfermedad en nifios trasplan-
tados por defecto de BSEP

Dr. L. Alvarez, Dr. P Martinez, Dra. L. Hierro, Dra. A. de la
Vega, Dra. C. Camarena, Dra. G. Mufioz-Bartolo, Dr. E. Frau-
ca, Dr. R. Batista,Dr. A. Gonzalez de Zarate, Dr. M. Lépez
Santamaria, Dra. M.C. Diaz, Dra. P. Jara

Colestasis en pacientes con nutricién parenteral domiciliaria
Dr. M. Herrero Alvarez, Dr. J.M. Moreno Villares, Dr. P, Urru-
zuno Telleria, Dr. M. Ledn-Sanz

Colestasis neonatal por adicién de factores en pacien-
tes prematuros y criticos

Dr. 0. Manrique, Dr. F. Clemente, Dr. P. Mufioz, Dr. H. Sanchez-
Zaplana, Dr. M. Navalon, Dr. J. Flores

Comunicaciones de Hepatologia
Moderadores: Dr. Félix Sanchez-Valverde Visus
Dr. Antonio Rosell Camps

SESIONES SIMULTANEAS DE POSTERS

Sala A
Moderadoras: Dra. M2 Carmen Calvo Romero
Dra. Pilar Pavén Belinchén

Sala B
Moderadoras: Dra. M2 Dolores Acuia Quirés
Dra. Amaia Sojo Aguirre

Sala C
Moderadoras: Dra. Rosa Solaguren Alberdi
Dra. M Dolores Garcia Novo

PROPUESTA DE CONSENSO

Hepatitis autoinmune
Coordinadora: Dra. Paloma Jara Vega
Ponentes:  Dra. M? Loreto Hierro Llanillo
Dr. Javier Manzanares Lépez-Manzanares

COMUNICACIONES SIMULTANEAS )
DE GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLOGIA Y NUTRICION
Moderadores: Dr. José M. Nadal Ortega

Dr. Carlos Maluenda Carillo
Moderadores: Dra. Lydia Monasterio Corral

Dr. Eduardo Ramos Polo

ASAMBLEA GENERAL ORDINARIA
ELECCIONES DE LA NUEVA JUNTA DIRECTIVA
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COMITE DE HONOR

Excmo. Sr. D. Juan Vicente Herrera Campo
Presidente de la Junta de Castilla y Ledn

Excmo. Sr. D. Juan José Mateos Otero

Consejero de Educacion de la Junta de Castilla y Ledn
Excmo. Sr. D. Francisco Javier Alvarez Guisasola
Consejero de Sanidad de la Junta de Castilla y Leon
Magpnifico Sr. D. Evaristo J. Abril
Rector de la Universidad de Valladolid

Excmo. Sr. D. Francisco Javier Ledn de la Riva
Alcalde de Valladolid

Sr. D. Carlos Fernandez Rodriguez
Gerente del Hospital Clinico Universitario

Sr. D. Eduardo Garcia Prieto
Gerente del Hospital Universitario Rio Hortega

JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. Luis Pefia Quintana
Secretario: Dr. Honorio M. Armas Ramos

Tesorero:  Dr. Félix Sdnchez-Valverde Visus
Vocales:  Dra. Carmen Camarena Grande
Dra. Carolina Gutiérrez Junquera
Dr. José Manuel Moreno Villarés
COMITE ORGANIZADOR

Presidentas: ~ Dra. Margarita Alonso Franch

Dra. Carmen Calvo Romero
Vicepresidente: Dr. Pedro Bedate Calderd
Secretario: Dr. José Manuel Marugén de Miguelsanz
Dr. Juan Manuel Bartolomé Porro
Dr. Eduardo Arranz Sanz
Dr. José Antonio Garrote Adrados
Dha. M. Paz Redondo del Rio
Dr. Fernando Conde Redondo

Vocales:

TEMAS PREFERENTES

Férmulas hidrolizadas o dietas elementales.

Retos actuales en las enfermedades metabdlicas heredi-
tarias.

* Esomeprazol en el tratamiento del reflujo gastroesofagico
a partir de 1 afio de edad.

+ Ultimas novedades sobre gastroenteritis por rotavirus.

* Taller de valoracién nutricional.

* Temas preferentes: endoscopia digestiva.
* Hipertensién portal.

Nutricién en las enfermedades metabdlicas.



XVI CONGRESO VALLADOLID, 21 AL 23 DE MAYO DE 2009

PROGRAMA CIENTIFICO

TALLER DE NUTRICION PRECONGRESO
DE LA SEGHNP: VALORACION NUTRICIONAL

Coordinacion: Dra. Margarita Alonso Franch
Directores de Mddulos:

Dr. José Manuel Marugén de Miguelsanz.
Dr. Juan Manuel Bartolomé Porro

Dfa. Paz Redondo del Rio

Dietistas colaboradores:

Dia. Maria Soto Celix

D. Victor Tesedo Sanz

Dfa. Laura Carrefio Enciso

Dia. Gemma Gallego Herreros
Dia. Cristina Marcianes Garcia
Dna. Natalia Hernéndez de la Torre

MESA REDONDA'Y COMUNICACIONES A LA MESA DE
HEPATOLOGIA: HIPERTENSION PORTAL
Moderadores: Dr. Enrique Medina Benitez

Dr. Francisco Javier Bueno Recio
Puesta al dic: Dra. Angela de la Vega Bueno

Dr. Manuel Lépez Santamaria

Comunicaciones de Hepatologia
Moderadores: Dr. Jesus Jiménez Gémez
Dra. Begofia Polo Miquel

REGISTRO ESPANOL DE PACIENTES CELIACOS (REPAC)

REGISTRO ESPANOL DE PACIENTES PEDIATRICOS
CON ENFERMEDAD INFLAMATORIA INTESTINAL

MESA REDONDA'Y COMUNICACIONES A LA MESA
DE GASTROENTEROLOGIA DR. VAZQUEZ:
ENDOSCOPIA DIGESTIVA
Moderadores: Dr. Vicente Varea Calderén

Dr. Miguel Calabuig Sanchez
Puesta al dia: Dr. Gerardo Prieto Bozano

Dr. Adolfo Bautista Casasnovas

Comunicaciones de Gastroenterologia
Moderadores: Dr. Alfonso Rodriguez Herrera
Dr. Javier Martin De Carpi

BECA NESTI_IE, BECA SIRA CARRASCO, BECA DE
COOPERACION INTERNACIONAL, PREMIO ORDESA.
PRESENTACION DEL CURSO DE NUTRICION ON-LINE

Y DEL CURSO DE ENDOSCOPIA DIGESTIVA DE LA SEGHNP

Comunicaciones simultaneas de Gastroenterologia,
Hepatologia y Nutricion
Sala 1
Moderadores: Dr. Luis De la Rubia Fernandez
Dr. Carlos Garcia Rodriguez

Sala 2
Moderadores: Dr. Pedro Bedate Calderén
Dr. Fernando Clemente Yago
Sala 3
Moderadores: Dra. M2 Luz Cilleruelo Pascual
Dr. Juan J. Diaz Martin

Presentacion de Pésters

Sesidn 1 - Hepatologia

Moderadores: Dr. Marcos Antonio Giménez Abadia
Dr. Antonio Grande Benito

Sesion 2 - Gastroenterologia |

Moderadores: Dr. Julio Romero Gonzalez
Dr. Manuel Molina Arias

Sesion 3 - Gastroenterologia |

Moderadores: Dra. Margarita Pich Rosal
Dr. Antonio Bergada Maso

Sesion 4 - Nutricion

Moderadores: Dr. José M. Marugan de Miguelsanz
Dr. Juan M. Bartolomé Sanz

ASAMBLEA GENERAL ORDINARIA

REGISTRO DE NUTRICION ENTERAL
Y PARENTERAL DOMICILIARIA (NEPAD)

MESA REDONDAY COMUNICACIONES A LA MESA
DE NUTRICION: NUTRICION EN ENFERMEDADES
METABOLICAS

Moderadoras: Dra. Mercedes Martinez-Pardo Casanova
Dra. Ménica Ruiz Pons
Puesta al dia: Dr. Jaime Dalmau Serra

Comunicaciones de Nutricién
Moderadoras: Dra. Cecilia Martinez Costa
Dra. Consuelo Pedron Giner

PROPUESTA DE CONSENSO: TRATAMIENTO DIGESTIVO
Y NUTRICIONAL DE LA FIBROSIS QUISTICA

Presentacion del Registro de pacientes afectos
de Fibrosis Quistica de la SEGHNP

Ponentes: Dr. Carlos Bousofio Garcia
Dra. Amaia Sojo Aguirre

SIMPOSIUMS SATELITES

* Retos actuales en las enfermedades metabdlicas heredi-
tarias

« Ultimas novedades sobre gastroenteritis por rotavirus

° Esomeprazol en el tratamiento del reflujo gastroesofagi-
co a partir de 1 afio de edad

° Férmulas hidrolizadas o dietas elementales: ¢ en qué situa-
ciones?
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COMITE DE HONOR

Excmo. Sr. D. Manuel Cervera Taulet
Conseller de Sanidad de la Generalitat Valenciana
Magpnifico Sr. D. JesUs Rodriguez Marin
Rector de la Universidad Miguel Herndndez

Excma. Sra. D2. Sonia Castedo Ramos
Alcaldesa de Alicante

Prof. Dr. D. Manuel Moya Benavent

Catedrdtico de Pediatria de la Universidad Miguel Herndndez
Prof. Dr. D. Serafin Malaga Guerrero

Presidente de la Asociacién Espafiola de Pediatria

JUNTA DIRECTIVA

Presidente: Dr. Luis Pefia Quintana

Secretario: Dr. Honorio M. Armas Ramos

Tesorero:  Dr. Félix Sdnchez-Valverde Visus

Vocales:  Dra. Carmen Camarena Grande
Dra. Carolina Gutiérrez Junquera
Dr. José Manuel Moreno Villarés

COMITE ORGANIZADOR
Presidenta: Dra. Mercedes Juste Ruiz
Vicepresidente: Dr. Fernando Clemente Yago
Vocales: Dra. Maria José Berenguer Font
Dra. Concha Castafio Iglesias
Dra. Amparo Gémez Granell
Dr. Gscar Manrique Moral
Dra. Isabel Ortiz Septien
Dr. César Pérez Rueda
Dr. Carlos Rodriguez Martinez

TEMAS PREFERENTES

* HepatitisByC.

e Nutricién artificial domiciliaria.

* Enfermedad Inflamatoria Intestinal.



XVII CONGRESO ALICANTE, 20 AL 22 DE MAYO DE 2010

PROGRAMA CIENTIFICO

TALLER PRECONGRESO DE LA SEGHNP:
COLESTASIS

Coordinacién: Dra. Paloma Jara Vega (Madrid)
Directores de Mddulos:

Dra. Carmen Diaz Fernandez (Madrid)

Dra. Loreto Hierro Llanillo (Madrid)

Dra. Carmen Camarena Grande (Madrid)

MESA REDONDA Y COMUNICACIONES

A LA MESA DE HEPATOLOGIA: HEPATITISBY C

Moderadores: Dra. Mercedes Ruiz Moreno (Madrid)
Dr. Ddmaso Infante Pina (Barcelona)

Ponente: Dra. Paloma Jara Vega (Madrid)

Comunicaciones de Hepatologia
Moderadoras: Dra. Pilar Codofer Franch (Valencia)
Dra. Carmen Diaz Fernandez (Madrid)
Grupos de Trabajo: - Grupo REPAC, Grupo NEPAD,
Grupo Ell, Grupo FQ

MESA REDONDA DR. VAZQUEZ Y COMUNICACIONES
A LA MESA DE GASTROENTEROLOGIA:
ENFERMEDAD INFLAMATORIA INTESTINAL
Moderadores: Dr. Ramén Tormo Carnicer (Barcelona)

Dr. Jorge Amil (Portugal)
Ponente: Dr. Robert Heuschkel (Reino Unido)

Comunicaciones de Gastroenterologia
Moderadores: Dr. Juan Carlos Vitoria Cormezana (Bilbao)
Dra. Cristina Camarero Salces (Madrid)

BECA DE COOPERAC[GN INTERNACIONAL.
PREMIO ORDESA. MASTER ON-LINE
DE NUTRICION INFANTIL DE LA SEGHNP

PRESENTACION DE LIBROS

Comunicaciones orales simultaneas

de Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricién

Sala 1

Moderadores: Dra. M2 Esther Ramos Boluda (Madrid)
Dr. Gustavo Silva Garcia (Sevilla)

Sala 2

Moderadores: Dr. Jesus Carnicer de la Pardina (Barcelona)
Dra. Esther Donat Aliaga (Valencia)

Sala 3

Moderadores: Dr. Salvador Garcia Calatayud (Santander)
Dr. Javier Blasco Alonso (Malaga

Presentacion de Pésters

Sesion 1

Moderadores: Dr. Francisco Morales Ferrer (Almeria)
Dr. Emilio Martin Orte (Barcelona)

Sesion 2

Moderadores: Dr. Manuel Garcia Martin (Sevilla)
Dr. Juan P. Ferrer Gonzalez (Valencia)

Sesidn 3

Moderadores: Dr. Miguel Lopez Casado (Granada)
Dr. Guillermo Mascort Vaca (Cérdoba)

Sesidn 4

Moderadores: Dr. José Maldonado Lozano (Granada)
Dra. Soledad Heredia Gonzalez (Zaragoza)

ASAMBLEA GENERAL

ENCUENTRO CON EL EXPERTO:

ENFERMEDAD INFLAMATORIA INTESTINAL

Moderadores: Dra. Lucrecia Sudrez Cortina (Madrid)
Dr. Javier Martin de Carpi (Barcelona)

Ponente: Dr. Robert Heuschkel (Reino Unido)

MESA REDONDAY COMUNICACIONES A LA MESA DE
NUTRICION: NUTRICION ARTIFICIAL DOMICILIARIA
Moderadores: Dr. Carlos Sierra Salinas (Malaga)

Dra. Sylvia Cruchet Mufioz (Chile)
Ponente: Dra. Consuelo Pedrdn Giner (Madrid)

Comunicaciones de Nutricién
Moderadores: Dra. Rosa Lama More (Madrid)
Dr. Iiaki Irastorza Terradillos Bilbao)

PROPUESTA DE CONSENSO: CURVAS DE CRECIMIENTO
Moderadora:  Dra. Rosaura Leis Trabazo (Santiago)
Ponentes:  Dra. Mercedes de Onis (OMS. Suiza)

Dr. Antonio Carrascosa Lezcano (Barcelona)

Dra. Cecilia Martinez Costa (Valencia)

Dr. Manuel Cidras Pidre (Murcia)

SIMPOSIUMS SATELITES

= Nutricién en el paciente pediatrico con disfagia:
problemas y soluciones

* Actualizacién en el abordaje del estrefiimiento

* Alimentacién funcional en la infancia
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XVIII CONGRESO BARCELONA, 5 AL 7 DE MAYO DE 2011

* GrupoFQ
*  Grupo Endoscopia

MESA REDONDA'Y COMUNICACIONES A LA MESA
DE NUTRICION: SINDROME METABGLICO
Moderadores: Dr. Isidro Vitoria Mifiana (Valencia)

Dr. Luis Moreno Aznar (Zaragoza)
Ponente:  Dr. Angel Gil Hernandez (Granada)

Comunicaciones de Nutricién
Moderadores: Dr. Carlos Montero Brens (Rep. Dominicana)
Dra. Mercedes Juste Ruiz (Alicante)

BECAS DE CUOPERAC[f]N INTERNACIONAL 2009

Y 2011. BECA NESTLE 2009. BECAS SIRA CARRAS-
C0 2009 Y 2011. PRESENTACION DE LIBROS. PRE-
SENTACIf]N DEL PROGRAMA INFORMATICO DE
VALORACION NUTRICIONAL DE LA SEGHNP

Comunicaciones orales simultaneas: Gastroenterologia
Moderadores: Dr. Leopoldo Garcia Alonso (A Corufia)
Dr. Oscar Segarra Cantén (Barcelona)

Comunicaciones orales simultaneas: Nutricién
Moderadores: Dr. Benjamin Martin Martinez (Barcelona)
Dr. Alfonso Cafiete Diaz (Madrid)

Comunicaciones orales simultaneas:

Hepatologia y Gastroenterologia

Moderadores: Dr. Esteban Frauca Remacha (Madrid)
Dra. Marfa Legarda Tamara (Barcelona)

Comunicaciones breves Gastroenterologia 1
Moderadoras: Dra. M? Luisa Masiques Mas (Barcelona)
Dra. Josefa Barrio Torres (Madrid)

Comunicaciones breves Gastroenterologia 2
Moderadores: Dra. Gemma Castillejo de Villasante (Tarragona)
Dr. Enrique Salcedo Lobato (Madrid)

Comunicaciones breves Nutricion y Gastroenterologia 3
Moderadores: Dra. Susana Redecillas Ferreiro Barcelona)
Dr. Ricardo Torres Peral (Salamanca)

Comunicaciones breves hepatologia

y gastroenterologia 4

Moderadores: Dr. José Manuel Ramos Espada (Vigo)
Dr. David Gil Ortega (Murcia)

ASAMBLEA GENERAL

ENCUENTRO CON EL EXPERTO:

PATOLOGIA ESOFAGOGASTRICA

Moderadores: Dr. Pedro Urruzuno Telleria (Madrid)
Dra. Ana Isabel Lopes (Portugal)

Ponente: Dr. Samy Cadranel (Bélgica)

MESA REDONDA'Y COMUNICACIONES A LA MESA
DE HEPATOLOGIA: HEPATOPATIAS METABOLICAS
Moderadoras: Dra. Loreto Hierro Llanillo (Madrid)
Dra. Antonia Ribes Rubi6 (Barcelona)
Ponente: Dr. Javier Manzanares Lépez-Manzanares
(Madrid)

Comunicaciones de Hepatologia
Moderadores: Dr. Carlos Bousofio Garcia (Oviedo)
Dra. Maria José Lopez Rodriguez (Caceres)

NUEVOS CRITERIOS DIAGN(JSTICOS .
DE LA ENFERMEDAD CELIACA EN EL NINO
Y ADOLESCENTE ESPGHAN 2011
Moderador:  Dr. Juan Carlos Vitoria Cormenzana (Bilbao)
Ponentes:  Dr. Ricardo Troncone (Italia)
Dra. Maria Luisa Mearin Manrique (Holanda)
Dra. Carmen Ribes Koninckx (Valencia)
Panel de discusidn:
Dra. Isabel Polanco Allué (Madrid)
Dra. Enriqueta Roman Riechmann (Madrid)
Dr. Luis Ortigosa del Castillo (Tenerife)

SIMPOSIUMS SATELITES

* Soporte nutricional en diferentes patologias
pediatricas

¢ Infliximab en la enfermedad inflamatoria intestinal

 Estrefiimiento funcional: una patologia emergente

* Actualizacién en alimentacién infantil durante los
primeros afos de vida
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JUNTA DIRECTIVA
Presidente: Dr. Luis Pefia Quintana

Secretario: Dr. Honorio M. Armas Ramos
Tesorero:  Dr. Félix Sdnchez-Valverde Visus
Vocales:

Dra. Carmen Camarena Grande
Dra. Carolina Gutiérrez Junquera
Dr. José Manuel Moreno Villarés

COMITE ORGANIZADOR

Presidente: ~ Dr. Luis Pefia Quintana

Dr. Honorio Armas Ramos
Dr. Daniel Gonzélez Santana
Dr. Luis Ortigosa del Castillo
Dr. Juan Carlos Ramos Varela
Dr. Ramiro Rial Gonzalez
Dra. Ménica Ruiz Pons

Dr. Heriberto Zerpa Falcén

Dr. Amado Zurita Molina

Vocales:

TEMAS PREFERENTES

* Enteropatias de origen genético e inmunitarias.
* Hepatopatias autoinmunes.

* Nutricion en situaciones especiales.

SECRETARIA CIENT{FICA
Dr. Honorio: M. Armas Ramos

PROGRAMA CIENTIFICO

TALLER PRECONGRESO DE LA SEGHNP: ENFERMEDA-
DES METABGLICAS

Coordinador: Dr. Luis Pefa Quintana (Las Palmas)

TALLER PRECONGRESO DE LA SEGHNP: ECOGRAFIA
ABDOMINAL. INTRODUCCION A LA ECOGRAFiA HEPATICA

SIMPOSIUM SATELITES

Probiéticos en el desarrollo inmunolégico postnatal

Desafios actuales en la enfermedad inflamatoria
pediatrica

SIMPOSIUM SATELITES

Riesgo nutricional en el lactante. Retos y perspec-
tivas

Manejo del estrefiimiento en situaciones especiales



XIX CONGRESO LAS PALMAS DE GRAN CANARIA, 17 AL 19 DE MAYO DE 2012

MESA REDONDAY COMUNICACIONES A LA MESA
DE HEPATOLOGIA: HEPATOPATIAS AUTOINMUNES
Moderadores: Dr. Enrique Medina Benitez (Madrid)

Dr. Ddmaso Infante Pina (Barcelona)

Ponente: ~ Dra. Loreto Hierro Llanillo (Madrid)

COMUNICACIONES DE HEPATOLOGIA
Moderadores: Dr. Ramon Tormo Carnicé (Barcelona)
Dra. Carmen Calvo Romero (Valladolid)

GRUPOS DE TRABAJO
* Ecografia.

e EL

° REPAC

° NEPAD

° FOQ

* Endoscopia

MESA REDONDA DR. CARLOS VAZQUEZ Y
COMUNICACIONES A LA MESA DE GASTROENTEROLOGIA:
SEVERE EARLY ONSET DIARRHEA: CLINICAL AND
GENETIC DIAGNOSIS
Moderadores: Dra. Carmen Ribes-Koninckx (Valencia)
Dr. Ricardo Troncone (Napoles, Italia)
Ponente: Dr. Olivier Goulet (Paris, Francia)
COMUNICACIONES DE GASTROENTEROLOGIA
Moderadores: Dr. Fernando A. Conceigao Pereira
(Porto, Portugal)
Dra. M2 Luz Cilleruelo Pascual (Madrid)

BECAS DE COOPERACION INTERNACIONAL. BECA SIRA
CARRASCO. PRESENTACION DE LIBROS: TRATAMIENTO
EN GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLOGIA Y NUTRICION
PEDIATRICA (32 EDICION) E HISTORIA DE LA SEGHNP
1976-2012. PRESENTACION DEL PROGRAMA
INFORMATICO DE VALORACION NUTRICIONAL DE LA
SEGHNP

COMUNICACIONES ORALES SIMULTANEAS HEPATOLOGIA
Y GASTROENTEROLOGIA
Moderadores: Dr. Javier Manzanares Lépez-Manzanares
(Madrid)
Dra. M2 Dolores Acufia Quirds (Madrid)

COMUNICACIONES ORALES SIMULTANEAS
GASTROENTEROLOGIA

Moderadores: Dr. Luis Ortigosa del Castillo (Tenerife)
Dr. Domingo Jaén Doreste
(Caracas, Venezuela)

COMUNICACIONES ORALES SIMULTANEAS NUTRICION
Moderadores: Dr. Antonio Rosell Camps

(Palma de Mallorca)

Dra. M2 José Lozano de la Torre (Santander)

COMUNICACIONES BREVES SIMULTANEAS HEPATOLOGIA

Y NUTRICION

Moderadores: Dr. Alfonso Barrio Merino (Alcorcén, Madrid)
Dr. Andrés Bodas Pinedo (Madrid)

COMUNICACIONES BREVES SIMULTANEAS
GASTROENTEROLOGIA 1
Moderadores: Dr. José Ignacio Garcia Burriel (Vigo)

Dr. Juan Carlos Ramos Varela (Las Palmas)

COMUNICACIONES BREVES SIMULTANEAS

GASTROENTEROLOGIA 2

Moderadores: Dra. Beatriz Espin Jaime (Sevilla)
Dr. Carlos Maluenda Carrillo (Madrid)

COMUNICACIONES BREVES SIMULTANEAS

GASTROENTEROLOGIA 3

Moderadores: Dr. Julio de Manueles Jiménez (Salamanca)
Dr. Daniel Gonzélez Santana (Las Palmas)

ENCUENTRO CON EL EXPERTO
Moderadores: Dr. IAaki Irastoza Terradillos (Bilbao)
Ponente: Dr. Olivier Goulet (Paris, Francia)

MESA REDONDA Y COMUNICACIONES A LA MESA DE
NUTRICIGON: NUTRICION EN SITUACIONES ESPECIALES
Moderadores: Dr. Jaime Dalmau Serra (Valencia)

Dr. Carlos Sierra Salinas (Malaga)
Ponente: Dra. Rosa Lama More (Madrid)

COMUNICACIONES DE NUTRICIGN
Moderadores: Dra. Ana Morais Lopez (Madrid)
Dr. Victor Navas L6pez (Malaga)

SIMPOSIUM SATELITES
* ¢Esatillaadicion de prebidticos a la férmula infantil?
« Ultimos avances en nutricion enteral pediatrica
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HITOS DE LA SEGHNP

JUNTA DIRECTIVA 1976-1980

Presidente:Dr. Carlos Vézquez Gonzélez
Secretario: Dr. Juan Carlos Vitoria Cormenzana
Tesorero:  Dr. Juan Ferrer Calvete

Vocales: Dr. Fernando Fernandez de las Heras
Dr. Luis Amat Ballarin
Dr. Jaime Mufioz Conde

La Junta Directiva anterior se confirma por unani-
midad en la Primera Sesién Administrativa de la Seccién
recientemente creada, que se celebrd en el Salon de
Actos del Colegio de Médicos de Sevilla. Desde tres afios
antes habia funcionado una Gestora para la creacion
oficial de la Seccién, formada por las mismas personas,
y con la que en perfecta sintonia buscabamos autori-
zaciones precisas, gestiones con la AEP, estatutos, reu-
niones entre futuros miembros (coincidiendo con reu-
niones y congresos de la AEP), para aunar criterios, pago
de cuotas para financiarnos, y la organizacién del Pri-
mer Congreso Nacional de la nueva Seccién.

Los hitos mas importante en este cuatrienio fueron
la creacién y consolidacion de la Seccién de Gastroen-
terologia, Hepatologia y Nutricion Pediatrica, objetivo
que se consigue en esta Primera Reunién de Sevilla, que
marcé un recuerdo imborrable en todos los miembros,
ya que durante 2 dias de intensa actividad cientifica y
lddica tuvimos tiempo suficiente para romper la frialdad
de reuniones precedentes, hacernos amigos fraterna-
les, entendernos y aceptarnos en nuestras limitaciones
y nuestras habilidades, estimular nuevos objetivos y
contactos, conocernos entre todos para desde aqui her-
manarnos con una finalidad comdn, luchar todos para
todos, y que cada uno en sus posibilidades aportara lo
que aprendiera en su ejercicio diario, y si lo hacia fuera

de Espafia, que rapidamente lo transmitiera a los demas
companeros.

Por todo ello, creo que fue un hito importante des-
pués de esta Reunidn, la reafirmacion y el afianzamiento
del grupo en toda Espafia, como médicos referentes en
todas las cuestiones que afectaban a la Gastroentero-
logia Pediatrica y Nutricién, y fruto de ello, a partir de
entonces, la AEP en sus congresos o reuniones nos invi-
taba a participar con un tema de la especialidad que
decidiéramos.

Los temas tratados en estas primeras reuniones de
la Seccién fueron variados y en consonancia con los
aspectos mas prevalentes y necesarios que pudiéra-
mos ensefar para la practica pediatrica de aquellos
tiempos. Siempre con la idea de que tuvieran el sufi-
ciente gancho para que interesaran y dieran cabida a
un nimero importante de pediatras que aprendieran
algo nuevo sobre el tratamiento de enfermedades fre-
cuentes y que la mayorfa trataban con terapias antiguas,
obsoletas totalmente, y en la mayoria de los casos no
podian ni tratarlas. Es la época de la malabsorcién de
carbohidratos, de las intolerancias y alergias a las pro-
teinas, pero sin que existieran productos dietéticos para
su tratamiento en el mercado espafiol, de los celiacos,
de la FQ de pancreas, entidades que al no ser previa-
mente diagnosticadas, existian en gran nimero en nues-



tro territorio nacional. Fue la época en la cuale, de unos
a otros aprendiamos las dieta de clara de huevo, aceite
de maiz o girasol y almidén de arroz; las dietas de pla-
tanos y carne de pollo para los celiacos, o bien las dosis
masivas de fermentos pancreaticos de adultos para tra-
tar a los nifios afectos de FQ de pancreas, que conlle-
vaba la discusién con otros compaferos, farmacéuti-
cos, la abuela de los nifios, etc., etc.

Nos intereso el éxito cientifico y popular de nues-
tras reuniones, y esta popularidad, desde el primer dia,
desde la primera Reunién fue sorpresivamente en
aumento. Y aun en la actualidad, el nimero de asis-
tente a estas reuniones de la SEGHNP es siempre supe-
rior a las previsiones.

La Primera Reunién en Sevilla traté como tema pre-
ferente el de DIARREA AGUDA y estuvo organizada por el
Dr. Jaime Mufioz Conde; la Segunda Reunién celebra-
da en Valladolid y presidida por el Prof. Ernesto Sanchez
Villares, traté como tema preferente la MALNUTRICION;
en la Tercera Reunién, que fue en Bilbao y auspiciada
por el Dr. Juan Carlos Vitoria Cormenzana, se discutié
sobre INTOLERANCIA Y ALERGIA A PROTEINAS VACUNAS,
yla Cuarta Reunién ocurrié en Barcelona y estuvo pre-
sidida por el Dr. Ramén Tormo Carnicer. En la siguiente
celebrada en Ria de Arosa se hizo la Quinta Reunién, y
en la sesién administrativa se voté a la nueva Junta
Directiva presidida por el Dr. Ramén Tormo Carnicer,
entregando por nuestra parte una Seccién consolidada
dentro del seno de la AEP, que andaba con autonomia,
seriedad y entidad propia, admirada en todos los ambien-
tes por su categoria cientifica y humana.

Como expertos en Gastroenterologia, Hepatologia y
Nutricién, siempre hemos procurado que el programa
cientifico fuera acompafiado de un magnifico programa
ladico con visitas culturales, museisticas, musicales
y gastrondmicas, y unas cenas de clausura en las cua-
les demostrabamos nuestras actitudes para las catas

de buenos vinos y cavas, y también para bailar el tango,
pasodoble, sevillanas o la samba hasta altas horas de
la noche.

Pero no siempre ocurrié asi, las crisis econdmicas
como todos sabemos son ciclicas, y de una primera reu-
nién en Sevilla, donde los aspectos cientificos y lidicos
fueron mas que aceptables, pasamos a una reunién en
Valladolid en la que observé que el presupuesto gastro-
némico se habia quedado “cortito®, y algunos, “los comi-
lones de siempre*, tuvieron que tomarse las frutas en la
cena de clausura para apaciguar el estémago. Como es
l6gico la crisis fue a peor, y en la reunién siguiente en Bil-
bao, pasamos a una austeridad peor que espartana, hasta
el punto de que no hubo ni cena de clausura; al afio siguien-
te en Barcelona, iniciamos progresivamente el nuevo equi-
librio entre las partes cientificas y ludicas.

El Comité que coordina la edicion de esta Historia de
la Sociedad me ha pedido que dada la triste desapari-
cién de los compafieros, Dr. Carlos Vazquez Gonzalez,
Dr. Fernando Fernandez de las Heras y Dr. Juan Ferrer
Calvete, escribiera unas notas sobre mis pasos por la
Primera Junta Directiva de la Sociedad. Es para miun
gran pesar las ausencias de mis amigos que me recuer-
dan momentos tan gratos. Asi es la vida y asi tenemos
que aceptarla, los mejores se van mas pronto.

Para el que escribe, que ha asistido a todas las reu-
niones desde la fundacion de la Sociedad, y que pasea
con orgullo y arte su pin de oro de Miembro de Honor de
la misma, todas y cada una de las reuniones, con sus
innumerables momentos me han dejado unas huellas
imborrables, y como se recuerdan a los hermanos de
una gran familia, asi me quedo con el recuerdo de la
Sociedad, de sus miembros y de los aconteceres que la
han salpimentado. Que sigan este ejemplo los conti-
nuadores y que siempre sea asi.

Jaime Mufioz Conde



JUNTA DIRECTIVA 1980-1984

Presidente: Dr. Ramdn Tormo Carnicé Vocales:  Dra. Margarita Alonso Franch
Dr. Héctor Escobar Castro
Dr. Rafael Tojo Sierra

Secretario: Dr. Ddmaso Infante Pina
Tesorero:  Dr. Luis Ros Mar

Mi mandato como Presidente tuvo lugar tras el perio-
do que presidié el Dr. Carlos Vazquez, lo que me convier-
te en estas fechas en el Presidente mas antiguo con vida,
de la que fue Seccidn que mas tarde devino en Sociedad.

El Dr. DAmaso Infante fue nombrado Secretario, ayu-
dandome mucho, pues siempre he confiado mucho en
él, por su bondad, inteligencia, conocimientos y por el orden
que imprime a todas sus tareas. El Dr. Carlos Sierra siem-
pre fue un excelente colaborador que, con el tiempo, llevé
la Unidad de Gastroenterologia del Carlos Haya de Malaga
auno de los méas altos niveles cientificos de nuestro pais.

Cuando me incorporé como Presidente, la Seccién
estaba en sus inicios, y uno de mis propdsitos fue que se
asemejara lo mas posible a la organizacién de la ESPGHAN,
a cuyas reuniones asistia desde mis tiempos, en Gine-
bra junto a mi jefe en aquellos tiempos Daniel Nusslé. En
1973 fue la primera reunién ESPGHAN que asisti estan-
do en Barcelona, siendo el iinico miembro espafiol duran-
te dos afos. La primera vez que coincidi con el grupo de
Madrid y algunos del resto de Espafia, que fue la prime-
ra reunion de ESPGHAN a la que ellos asistieron, fue en
1974 en Bruselas, donde con el Dr. Carlos Vazquez habla-
mos de la Seccién que se empezaba a gestar.

Hasta que fui Presidente, los trabajos que se envia-
ban para ser presentados se aceptaban segun el crite-
rio del organizador y era frecuente que en el mismo Con-
greso, algin miembro de la Seccién presentara en mano
al organizador del Congreso, un trabajo que no se habia
enviado antes para ser leido en las sesiones, porque “no
habia tenido tiempo de enviarlo antes”.

Asi pues creamos el Comité de Seleccién, en el que
haciamos valorar la originalidad del trabajo por enci-

ma de todo e insistimos en la fecha limite para enviar
los trabajos, fecha que empezamos nosotros a hacer
respetar, norma que desde entonces todos los Presi-
dentes han aceptado y seguido con seriedad.

Organizamos el 4° Congreso de la Seccién en Bar-
celona, un afio antes de ser nombrado Presidente, cele-
brado con éxito tanto cientifico como lidico, pues aca-
bamos con una época de austeridad y gozamos de la
parte social y gastronémica bien apreciada por todos.

Con respecto a la originalidad, entonces predomi-
naba el criterio de “esto lo ha hecho tal grupo de fuera
del pais, vamos a repetirlo también nosotros”, criterio
que como he dicho intentamos cambiar.

En aquellos tiempos de bonanza econdmica en toda
la sociedad, menos en nosotros que estabamos empe-
zando, propusimos a las mas importantes firmas de
nutricién crear premios de investigacion; respondieron
afirmativamente NESTLE y ORDESA.

Asi pues, Ddmaso y yo realizamos el trabajo de con-
feccionar las bases de los premios, el de ORDESA a otor-
gar durante las reuniones y el de NESTLE a ser conce-
dido a finales de afo. Las normas que confeccionamos
Damaso y yo han sido las que se han seguido aceptan-
do hasta que, recientemente, victimas de la crisis eco-
némica, se han suspendido.

Otra aportacién de mi mandato fue la creacién de un
LOGO, que hasta ahora ha seguido estando presente en
los papeles oficiales de la Sociedad.

Otro punto de interés para la Seccion fue el de empe-
zar ainvitar, como norma habitual, a profesores extran-
jeros, europeos, para elevar el nivel de la Seccién, esti-
mular el conocimiento del inglés y promover la marcha



al extranjero de especialistas espafioles, cosa que para
mi fue mas facil, gracias a las relaciones que me facili-
t6 el haber estado 4 afios en Suiza, y también en Fran-
cia con el padre de la Hepatologia, Daniel Alagille, y autor
del primer libro de Hepatologia Infantil, asi como en Cana-
da con el Prof. Claude Roy, autor del primer y excelente
libro de Gastroenterologia Pediatrica.

Con respecto al conocimiento del inglés, intenté como
pude, que nuestros compafieros se aplicaran en el mane-
jo de esta lengua. Como anécdota referiré que en uno
de los primeros congresos de ESPGHAN, estando senta-
do en una de las primeras filas al lado de un grupo de espa-
fioles, el organizador de turno, antes de empezar las sesio-
nes, tras la inauguracion, nos informé que pocos dias
antes habia fallecido subitamente un miembro inglés muy
conocido por sus trabajos y por la creacién de la sociedad
ESPGHAN. Realiz6 un breve panegirico de su vida y acabd
requiriendo de la audiencia que se pusieran en pie y guar-
daran un minuto de silencio en su memoria, cosa que hici-
mos todos, obviamente espafioles incluidos, cariaconte-
cidos por el luctuoso suceso. Posteriormente se pasé a
las comunicaciones y en el primer descanso que tuvimos,
comenté con el que estaba a mi lado, la triste noticia. La
cara triste de sorpresa fue mayuscula: “s Qué?, s cémo?,
¢se hamuerto?, ¢cuando, quién te lo ha dicho? “Y fue
pasando la noticia al resto de espafioles del grupo que
igualmente se mostraron tristes y sorprendidos por la
noticia. Se les habia comunicado el luctuoso suceso, se
habian puesto en pie, habian guardado un minuto de silen-
cio y no se habian enterado de nada. Desde luego eran
otros tiempos. Igualmente, siempre que podiamos, inci-
tadbamos a los compafieros a asistir y presentar en los
congresos de ESPGHAN, asi como mas tarde apadrinar a
los que han sido miembros de esa Sociedad europea.

Durante mi mandato descollaron ya en el mapa cien-
tifico del pais grupos muy activos, como el de Isabel Polan-
co, de la Paz, Madrid, experta en HLA; el de San Juan de
Dios, en Barcelona, con Luis Amat, que supo encauzar
bien la Unidad, y con Salvador Beltran y Vicente Varea, en
endoscopia; Juan Carlos Vitoria Cormenzana, de Bilbao,
experto en alergia a la leche de vaca, celiaquia y otros
temas; Luis Ros, de Zaragoza, destacado en nutricién con
varios premios concedidos por la sociedades de pedia-
tria, libros publicados y nominado para dar conferen-
cias en Sudamérica; Federico Arglielles, de Sevilla, con
endoscopia y pH esofagico; Jaime Mufioz Conde, de Sevi-

lla, referente en su zona; Juan Ferrer Calvete, de Valencia,
experto en fibrosis quistica, apadrinado siempre por
Emmanuel Lebenthal; Jaime Dalmau, de Valencia, refe-
rente de la gastroenterologia y nutricién en su zona y edi-
tor de importantes revistas de la especialidad; Manuel
Moya y Mercedes Juste, de Alicante, conocidos por sus
trabajos en masa dsea, entre otros; Leopoldo Garcia Alon-
so, de A Corufia, con sus estudios sobre ciclos hormona-
les nictamerales; Carlos Sierra, de Malaga, con excelen-
tes trabajos presentados en ESPGHAN sobre permeabilidad
intestinal; Benjamin Martin, de Terrassa, autor de intere-
santes protocolos; Margarita Alonso Franch, de Vallado-
lid, creadora de valiosos cursos de formacién; Carlos Bou-
sofio, de Oviedo, con interesantes trabajos sobre
interleukinas, y Sdnchez Valverde, de Pamplona, con tra-
bajos publicados sobre hormonas. Posteriormente, atra-
idos por el auge de la Seccidn, se incorporaron otros miem-
bros mas jévenes como Carmen Ribes y Luis Pefa, nuestro
actual Presidente, autores de interesantes trabajos publi-
cados en el JPGN, y otros mas que el espacio del que dis-
pongo me impide mencionar.

También perdimos algunas promesas en investiga-
cion pediatrica. Recuerdo a un joven investigador de
Zaragoza, que cada afio nos torpedeaba durante una
larga media hora sobre sus trabajos en ratas crénica-
mente reserpinizadas, creando un modelo para estudio
de la fibrosis quistica de pancreas. Tras el transcurso
de varios congresos, cuando nuestra paciencia crefa-
mos llegaria a buen término con el hallazgo de algo nove-
doso, por desgracia o fortuna, un afio durante mi man-
dato, desaparecié de la investigacion, de la Seccién y de
nuestra vida. Segun el Dr. Luis Ros, se dedicé de lleno a
las finanzas, en las que espero haya tenido mas éxito
que en la investigacion; mi temor se centra en que por
la crisis econdmica actual, vuelva a aparecer en uno de
los congresos a hablarnos otras vez de nuevas ratas
crénicamente reserpinizadas.

Como en los congresos anteriores que se habian
celebrado en Espafia, aparte del programa cientifico que
procuramos fuera de interés, aceptando con predilec-
cion los trabajos originales, concedimos también gran
importancia a la parte lGdica, con selecta gastronomia,
visitas a lugares artisticos de interés de la zona; pro-
curando esa unién y estimulando el afecto entre todos,
que se ha ido acrecentando y multiplicando con los afios
en esta gran familia, grande por sus logros, por los bue-



nos momentos que hemos vivido juntos, por el estimu-
lo a la investigacion y por la mejoria que ha aportado
al tratamiento de nuestros pequefios pacientes.
También quiero hacer patente mi dolor y mi carifio-
so recuerdo por los buenos amigos que han hecho tanto
por la Sociedad y nos han dejado, como nuestro queri-
do amigo Antonio Rodriguez de la Nuez, de Pamplona,
el primero que nos dejé, con un curriculum envidiable;
nuestro fundador Carlos Vazquez que nos unié a todos;

Sira Carrasco, Angel Ballabriga que tanto impulsé la nutri-
cion infantil; Ernesto Sanchez Villares, Alberto Garcia
Vila de Valencia y Juan Ferrer Calvete experto en fibro-
sis quistica. Espero que la lista se interrumpa aqui por
muchos afos en beneficio de la Sociedad, de los lecto-
res y del que escribe.

Ramén Tormo Carnicé
Presidente mds antiguo con vida de la Seccién



JUNTA DIRECTIVA 1984-1988

Presidente: Dr. Héctor Escobar Castro
Secretaria: Dra. Cristina Camarero Salces
Tesorero:  Dr. Pedro Bedate Calderdn

Vocales:  Dr. Luis Amat Ballarin
Dr. Juan Ferrer Calvete
Dr. Francisco Sdnchez Ruiz

El resumen de la actividad durante este cuatrienio

se resume en los siguientes puntos:

Reuniones anuales de la Seccién

X Reunién en Madrid, 27 de mayo de 1985
Tema: Endoscopia digestiva en pediatria
Presidente del Comité Organizador:
Dr. Héctor Escobar Castro
Xl Reunién en La Corufia, 30-31 de mayo de 1986
Temas:
Presente y futuro de los péptidos gastrointesti-
nales
Alimentaciones especiales en el nifio enfermo
Presidente del Comité Organizador:
Dr. Leopoldo Garcia Alonso
XIl Reunién en Palma de Mallorca, 29-30 de abril de
1987
Temas:
Nutricién en preescolar, escolar y adolescente
Diarrea intratable

Presidente del Comité Organizador:
Dr. Jaume Suau Barcel6
XIll Reunién en Playa de las Américas (Tenerife), 31
de mayo a 1 de junio de 1988
Presidente del Comité Organizador:
Dr. Amado Zurita Molina
Temas:
Técnicas diagndsticas no invasivas en Gastro-
enterologia Pediatrica
Nutricion en patologia gastroenteroldgica

Modificacion a los Estatutos

Se realizé una modificacion a los Estatutos, intro-

duciendo la norma de que fuera necesario ser invitado
por un miembro de la Sociedad para asistir al Congreso:
cada Miembro Numerario tendria derecho a invitar a dos
personas.

Cumplidamente,

Héctor Escobar Castro



JUNTA DIRECTIVA 1988-1992

Presidente: Dra. Isabel Polanco Allué Vocales:  Dr. Federico Arglielles Martin

Secretario: Dra. Paloma Jara Vega
Tesorero:  Dr. Jesus Carnicer de la Pardina

Dr. Jaime Suau Barceld
Dr. Vicente Varea Calderén

s g“ .g«

En la XIll Reunién de la Seccién de Gastroenterolo-
gia y Nutricion Pediatrica de la Asociacién Espafiola
de Pediatria celebrada en Playa de las Américas (Tene-
rife) del 31 de mayo al 1 de junio de 1988, se trataron
los temas: Técnicas diagndsticas no invasivas en Gas-
troenterologia Pedidtrica y Nutricién en patologia gas-
troenteroldgica. Fue organizada por Amado Zurita Moli-
na y, durante la misma, se celebrd la eleccion de la nueva
Junta Directiva. La candidatura que tuve el honor de pre-
sidir y que sali¢ elegida para desempefiar su mandato
desde junio de 1988 hasta marzo de 1992, fue la siguien-
te: Isabel Polanco (Presidenta), Paloma Jara (Secreta-
ria), Jesus Carnicer (Tesorero) y como Vocales: Federi-
co Argiielles, Jaime Suau y Vicente Varea. Desde que
decidimos presentar nuestra candidatura, nos propu-
simos los siguientes objetivos:

» Conservaryaumentar el legado recibido.

* Aunar esfuerzos para el desarrollo pleno de nuestra
especialidad pediatrica y su formacién reglada en la
Peninsula Ibérica, Latinoamérica y Europa. Para ello,
establecimos contactos con la CESP (Confederacion
Europea de Especialidades Pediatricas) y, yo misma,
como Presidenta de nuestra Sociedad y, posterior-
mente, como Secretaria General de la ESPGHAN, formé
parte del Grupo Europeo de Trabajo para la elabora-
cion del primer borrador de la especialidad en Gas-
troenterologia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica.

* Mantener un vinculo permanente con la ESPGHAN,
la SPGHNP portuguesa) y la SLAGHNP (latinoame-
ricana) para el intercambio cientifico, académico y
social entre estas sociedades y la nuestra. En el

momento actual las relaciones entre estas socieda-

des y la nuestra son estrechas y fluidas, gracias tam-

bién a la labor de las Juntas Directivas que nos suce-
dieron.

* Promover el conocimiento, no sélo de la Gastro-
enterologia, sino también de la Nutricién y Hepa-
tologia Pediatrica. Para ello, entre otras medidas,
instauramos la modalidad de presentacién de
publicacién de ponencias, comunicaciones orales
y p6sters con moderador (previamente sélo se
exhibian).

*  Conseguir la publicacién gratuita de ponencias, comu-
nicaciones orales y pésters de las reuniones en la
revista Ciencia Pediatrika de la que entonces yo era
directora.

° Garantizar unas relaciones con la industria de die-
téticos y laboratorios farmacéuticos de acuerdo a
los criterios éticos vigentes para celebrar simposios
dentro de nuestras reuniones.

La XIV Reunién de la Seccién tuvo lugar en Sevilla,
del 11 al 13 de mayo de 1989, con Federico Arglielles
como Presidente del Comité Organizador. Las Urgencias
Gastrointestinales en la infancia y el Nifio con hiperli-
pidemia fueron los aspectos a tratar durante dicha Reu-
nién. Por primera vez se celebraron dos simposios patro-
cinados por la industria, que tuvieron notable éxito.

La XV Reunidn se celebrd en Cérdoba de los dias 22
al 24 de marzo de 1990. En esta ocasidn, fue Francis-
co Sanchez Ruiz el Presidente del Comité Organizador.
Se hizo una revisién de la enfermedad celiaca 20 afios
después y se trataron las Reacciones adversas a ali-



mentos. Se formaron grupos de trabajo sobre ambas
entidades, que posteriormente han dado lugar a traba-
jos colaborativos y publicaciones importantes al res-
pecto.

La dltima Reunién del periodo correspondiente a
esta Junta Directiva (1988-1992, la nimero XVI), tuvo
lugar del 9 al 11 de mayo en Oviedo y conté con la Pre-
sidencia en el Comité Organizador de Juan Antonio Galan
Rodriguez. Se trataron temas relacionados con las vita-
minas y la enfermedad inflamatoria intestinal. Esta dlti-

ma ponencia también permitié organizar un Grupo ini-
cial de Trabajo, digno precursor del actual.

Guardo un recuerdo muy gratificante de esa etapa
de mi vida, tanto a nivel personal como profesional.
Desde estas lineas quiero agradecer muy sinceramen-
te a mis companeros de Junta y a todos los miembros
de la Sociedad su inestimable ayuda y apoyo incondi-
cional y, por encima de todo, su amistad.

Un cordial saludo,

Isabel Polanco Allué



JUNTA DIRECTIVA 1992-1996

Presidente: Dr. Carlos Sierra Salinas Vocales:
Secretario:  Dr. Luis del Rio Mapelli
Dr. Francisco Sadnchez Ruiz

Tesorero:

Dr. Leopoldo Garcia Alonso
Dr. Alberto Garcia Vila
Dra. Lucrecia Suarez Cortina

En la XVII Reunién de la Seccidn de Gastroente-
rologia y Nutricién Pediatrica de la Asociacién Espa-
fiola de Pediatria (AEP) celebrada en Barcelona los
dias 19 a 21 de marzo de 1992, se celebr¢ eleccién
de nueva Junta Directiva. Meses atras y, animado por
varios compaferos, opté por presentar un nuevo equi-
po encabezado por mi, Carlos Sierra Salinas como pre-
sidente; Luis del Rio Mapelli, secretario; Francisco
Sanchez Ruiz, tesorero y como vocales, Lucrecia Sua-
rez Cortina, Leopoldo Garcia Alonso y Alberto Garcia
Vila. Al ser la Gnica candidatura conseguimos la elec-
cién de la nueva Junta Directiva con un solo voto en
contra y el resto a favor.

Desde el primer momento nos planteamos el reto de
crecer profesionalmente con idea de disponer de un
marco estatutario especifico que nos permitiera alcan-
zar objetivos ambiciosos. En ese momento dependia-
mos estrechamente de la AEP como una Seccién mas,
aunque realmente cada vez éramos mas estimados por
el prestigio alcanzado en las anteriores reuniones. Era
comun comprobar la idea de que en nuestras reuniones
la asistencia era muy elevada y la participacién de sus
miembros muy activa.

La XVIIl Reunidn de la Seccién se desarroll6 en San-
tiago de Compostela los dias 28-30 de abril de 1993 con
Rafael Tojo Sierra como Presidente del Comité Organi-
zador. Pensabamos que podria ser la Gltima reunion
como Seccidn si ejecutdbamos el plan ideado. En rea-
lidad fbamos un poco por delante de nuestra historia de
especialidad, pues no era facil encontrar el marco legal
y administrativo.

Como representante de Secciones Especializadas en
la Junta Directiva de la AEP, tuve la oportunidad de asis-
tir a las distintas reuniones administrativas celebradas
con regularidad en la sede de Villanueva 11, en Madrid.
Siendo Presidente D. José Pefia, la comunicacién con el
Vicepresidente, José del Pozo y el Secretario General, Fran-
cisco Ruza, me permitié exponer con periodicidad nues-
tro firme propésito de convertirnos en Sociedad con un
marco legal mas apropiado a nuestras caracteristicas.

Se iniciaron los tramites de conversién a Sociedad
en 1994 permitiendo la celebracién del | Congreso en
Las Palmas los dias 19-21 de mayo de ese afio, sien-
do Luis Pefia Quintana el Presidente del Comité Orga-
nizador.

Posteriormente surgieron problemas administrati-
vos y de forma para la inscripcién en el Registro Nacio-
nal de Asociaciones. A final de ese afio participé como
representante de las Secciones Especializadas en la ela-
boracidn de los nuevos estatutos de la AEP, en cuya dis-
posicidn transitoria figuraba ya la posibilidad de crea-
cién de sociedades a partir de las secciones. El Il
Congreso tuvo lugar en Pamplona los dias 8-10 de junio
de 1995, con José Emilio Olivera Olmedo de Presidente
del Comité Organizador.

El siguiente paso fue la Asamblea Constituyente
de la Asociacién “Sociedad Espafiola de Gastroentero-
logia y Nutricién Pediatrica”, con fecha 29 de septiem-
bre de 1995, compareciendo ante el notario, como Pre-
sidente Carlos Sierra Salinas y Luis del Rio Mapelli como
Secretario, en representacion de la Junta Directiva. En
dicho acto se presentaron los estatutos de la nueva Aso-



ciacién y la relacion de los socios fundadores (los com-
ponentes de la Junta Directiva: ademas del Presidente
y Secretario, Francisco Sanchez Ruiz como Tesorero, y
Vocales Lucrecia Suarez Cortina, Leopoldo Garcia Alon-
so yAlberto Garcia Vila). Con los estatutos debidamen-
te visados y el reconocimiento del Acta Fundacional, se
recibe con fecha 22 de marzo de 1996 la resolucién del
Registro Nacional de Asociaciones, en la que aparece
con el nimero 160592.

En el lll Congreso de la Sociedad, celebrado en Sala-
manca y con Julio de Manueles Jiménez como Presi-
dente del Comité Organizador los dias 9-11 de mayo de
1996, vimos culminada nuestra gestién para poder tran-
sitar con autonomia y firmeza y entregar a la siguiente
Junta el destino de nuestra Sociedad.

El apoyo de los miembros de la Junta que tuve la
oportunidad de presidir, fue clave para el feliz desarro-
llo de este trozo de la historia de nuestra Sociedad.

Entre los eventos cientificos en los que participamos
activamente destaca la Jornada que se desarroll6 en Vers-
chez-les Blanc (Lausanne] con el patrocinio de Nestlé,
con participacion de varios miembros de nuestra Socie-
dad y con diversos profesionales extranjeros muy esti-
mados por nosotros: Samy Cadranel (Bruselas), Carlos
Lifschitz (Houston) y Jaime Salazar de Sousa (Lisboa).

Carlos Sierra Salinas

Ultimo Presidente de la Seccién de Gastroenterologia
y Nutricion Pedidtrica de la AEP Primer Presidente
de la Sociedad de Gastroenterologia y Nutricion Pedidtrica.



JUNTA DIRECTIVA 1996-2000

Presidente: Dr. Vicente Varea Calderén Vocales: Dr. M2 Carmen Diaz Fernandez
Secretario:  Dr. Pedro J. Vilar Escrigas
Tesorero: ~ Dr. Miguel Calabuig Sanchez

De forma sintética destacaria los siguientes puntos:
En Salamanca 1996 la anterior Junta presidida por
el Dr. Carlos Sierra nos traspaso el testigo a una Junta
formada por Vicente Varea como Presidente, Pedro
Vilar como Secretario, Miguel Calabuig como Tesore-
ro y Aurora Lazaro, Marfa del Carmen Diaz y Gerardo
Prieto como Vocales; y arrancé con todos los pro-
nunciamientos administrativos resueltos por la ante-
rior Junta como Sociedad Espafola de Gastroente-
rologia, Hepatologia y Nutricién Pedidtrica.

. Se ampli6 la duracién del Congreso anual, para que
las tres disciplinas propias de la especialidad tuvie-
ran un mismo espacio de presentacién de sus tra-
bajos, dedicando el mismo tiempo a la Hepatolo-
gia, a la Gastroenterologia y a la Nutricién.

. Se realizé una modificacién sustancial de los esta-

tutos con la creacién de nuevas figuras en la Socie-
dad, reservando a los numerarios de pleno derecho,
todos ellos profesionales dedicados a la especialidad,
la capacidad de formar parte de las juntas que diri-
giesen el rumbo de la Sociedad, y creando nuevos

Dr. Aurora Lazaro Almarza
Dr. Gerardo Prieto Bozano

espacios para aquellos profesionales afines a la
misma, como especial reconocimiento a su labor, pero
sin posibilidad de dirigir los destinos de la Sociedad,
misién reservada a los miembros de pleno derecho.

. Se iniciaron conversaciones con el entonces Presi-

dente de la Sociedad Espafiola de Patologia Digesti-
va, Prof. Herrerias, para la aceptacion del papel del
gastroenterélogo pediatrico, con el fin de iniciar el
camino hacia el reconocimiento de la especialidad
pediatrica. Estos primeros contactos fueron, como
cabia esperar, cordiales aunque dificiles y, por enci-
ma de todo, sin aparentes resultados iniciales, pero
de alguna manera sirvieron para mantener unas vias
de dialogo abierto que mejorasen con el tiempo.

Fieles al legado recibido por parte de la Sociedad, al
ser elegida esta Junta, se mantuvo por encima de cual-
quier otro tipo de conveniencias, la defensa de la inte-
gridad de la especialidad en sus tres disciplinas esen-
ciales que la constituyen, reivindicando para la
Sociedad el papel principal en todas y cada una de
ellas, y muy principalmente en el interés que la nutri-



cién pediatrica empezaba a suscitar en otros ambi-
tos, defendiendo el protagonismo de los profesiona-
les de la Sociedad y de su papel principal alcanzado
durante sus 20 afios de existencia y oponiéndose de
manera inequivoca a otras visiones atomizadoras de
la misma.

. Se obtuvo la exencidn del IVA de las cuotas de los
socios al tratarse de una entidad cientifica sin animo
de lucro y se incorpor¢ la colaboracién de un asesor
fiscal.

También se informatizaron por primera vez todos
los datos de los socios y la contabilidad, que

hasta esa fecha habia sido Ilevada de forma
manual.

La entrega de los excedentes econdmicos del Con-
greso de la Sociedad en Salamanca, que organizé el
Dr. Julio de Manueles, significé un salto cualitativo
y cuantitativo en las arcas de la Sociedad que ha favo-
recido una posterior politica de reinversion docente
para todos sus miembros.

Las sedes de los Congresos fueron:

Playa de Haro, Lisboa, Santander y Vigo

Vicente Varea Calderdn



JUNTA DIRECTIVA 2000-2004

Presidenta:  Dra. Paloma Jara Vega Vocales:  Dra. Carmen Calvo Romero

Secretario:  Dra. Lucrecia Suarez Cortina
Tesorero:  Dr. José Manuel Ramos Espada

Con esta breve memoria de actividades, la Junta
Directiva de la SEGHNP pretende dejar constancia de su
actuacion durante los cuatro afios que ha durado su
designacion.

IMAGEN CORPORATIVA

Aliniciar nuestra etapa éramos conscientes de la
falta de imagen que tenia nuestra Sociedad, a pesar
de tener mas de un cuarto de siglo de vida activa. Por
ello, una de las primeras acciones se centré en poten-
ciar la imagen corporativa de la Sociedad y para ello se
acordd unificar los diferentes logotipos y colores, dise-
fiando un Unico modelo, que se ha utilizado en toda la
papeleria de la SEGHNP, incluida |a elaborada en cada
Congreso anual.

CONGRESOS

Una de las actividades mas relevantes de nues-
tra Sociedad es el Congreso que se celebra cada afio
y fue preocupacién de la Junta intentar mejorarlo.
En el momento de nuestro nombramiento, el Con-
greso de Granada del afio 2001 estaba practicamente
organizado, por lo que nuestra intervencion, enca-
minada a homogeneizar, rentabilizar y mejorar la cali-
dad se inici6 a partir del Congreso de Bilbao en el afio
2002.

Tras un andlisis del pasado y un debate interno sobre
el funcionamiento de otras sociedades cientificas, se
acordd abordar algunos cambios, tanto en la organiza-
cion cientifica como en la econémica.

Dr. Javier Manzanares Lopez-Manzanares
Dra. Carmen Ribes Koninckx

Cambios realizados

*  Nombramiento anual de un Comité Cientifico Asesor
que ha quedado constituido por el Comité Organiza-
dor Local de cada Congreso. Ademas de la Junta Direc-
tiva, las personas integradas en el Comité Organiza-
dor Local intervienen en la calificacién de las
comunicaciones recibidas, contribuyendo asi de forma
activa en los aspectos cientificos del Congreso.

= Sustitucion del esquema clasico de ponencias teé-
ricas con designacién nominal de ponentes a las
mesas redondas, por la seleccién de ponentes, en
funcién de la calidad de las comunicaciones pre-
sentadas, en relacion con el tema, dando asi un enfo-
que mas practico y seleccionando Gnicamente una
persona para realizar la puesta al dia tedrica breve.

* Programacion de una sesi6n anual sobre temas con-
trovertidos, realizada con el propésito de conseguir
un consenso de actuacién, que posteriormente pueda
ser publicado, avalado por la SEGHNP.

* Programacién de una sesion de casos clinicos.

= Supresion de presentacion en modalidad péster,
pasando todas las comunicaciones a la forma de pre-
sentacion oral.

* Premiar alas mejores comunicaciones, con un total
de 6 premios cada afio. La seleccién de las comuni-
caciones premiadas se realizé por los componentes
de la Junta Directiva (a excepci6n de Presidenta y
Secretaria) y el Comité Cientifico Asesor.

* Remunerar a los moderadores y personas encar-
gadas de la puesta al dia de las Mesas.

* Implantacion, de forma progresiva, de recepcion de
las comunicaciones a través de la web de la SEGHNP,



por la Secretaria Cientifica, consiguiendo de esta
forma que el programa completo del Congreso sea
accesible a todos desde el momento de la acepta-
cion de las comunicaciones.

* Proporcionar bolsas de viaje para los miembros de
la SEGHNP jubilados que quieran asistir al Congreso.

* Centralizar la gestién de los Congresos, a través de la
Junta Directiva, en colaboracién con el Presidente del
Congreso, contratando una agencia Unica, por periodos
minimos de seis afios (desde 2002}, garantizando unos
ingresos minimos por Congreso y adjudicando cada afio,
el 20% de los ingresos netos al Presidente del Congreso.

* Unificar el programa del Congreso, manteniendo el
logo y colores de la SEGHNP, asi como un formato y
presentacion uniformes, variando Gnicamente las
fotografias de cada ciudad.

NUEVOS MIEMBROS Y ACREDITACIONES

Durante estos tres afos, no podemos incluir las deci-
siones que se tomaran en la Asamblea General de Valencia,
haningresado en la Sociedad 16 miembros numerarios, 37
miembros agregados, 4 miembros numerarios asociados
y se han otorgado 9 acreditaciones de la especialidad.

PAGINA WEB
De acuerdo con los tiempos actuales, hemos consi-
derado imprescindible potenciar el uso de las nuevas tec-
nologias y para ello se decidi6 prestar especial atencion
a la pagina web de la Sociedad, con el fin de conseguir un
instrumento de conexién e informacién permanente para
todos los miembros de la SEGHNP y también para todos
los pediatras. Tanto los coordinadores, primero el Dr. Alfon-
so Cafiete y posteriormente el Dr. Isidro Vitoria, asi como
el web-master Guillermo Docasar, han realizado un mag-
nifico trabajo a lo largo de estos cuatro afios y su fruto
queda patente en las prestaciones que ofrece nuestra
pagina en el momento actual:
* Acceso completo al JPGN
* Acceso al Curso de Formacion Continuada sobre
Hepatitis Virale
* Acceso a los programas de los congresos de la
SEGHNP
* Acceso a las Guias précticas y Protocolos realizados
por la SEGHNP

* Conexidn via e-mail de todos los miembros de la
SEGHNP

* Posibilidad de solicitar ser miembro y acreditarse en
la especialidad, con curriculum normalizado

* Acceso a peticiones de ayudas y becas para tesis,
congresos, cursos, estancias, estudios y publicacio-
nes, asi como para los premios y becas clasicos ya
en nuestra Sociedad: Ordesa y Sira Carrasco

* Acceso para integrar pacientes en los Registros de
Enfermedad Inflamatoria Intestinal y Nutricion Ente-
ral Ambulatoria

ACTIVIDADES CIENTIFICAS

Todos los miembros de la Junta hemos puesto espe-
cial interés en potenciar las actividades cientificas en
todos los foros, y para ello se ha trabajado activamente
fomentando las publicaciones por miembros de la SEGHNP,
facilitando la apertura de registros de enfermedades que
permitan tener un mapa epidemioldgico de determina-
das situaciones y patologfas, organizando y avalando cur-
sos impartidos por miembros de la Sociedad y fomen-
tando la accesibilidad a literatura de interés general
manteniendo la suscripcion electronica al JPGN.

Publicaciones

* Guias Précticas de Gastroenterologia, Hepatologia y
Nutricion Pedidtricas publicadas en Anales Espafio-
les de Pediatria

* Protocolos Diagnésticos y Terapéuticos en Gastro-
enterologia, Hepatologia y Nutricién, publicados por
la AEP con la colaboracién de Pfizer

*  Curso de Formacién Continuada en Nutricion Infan-
til, publicado con la colaboracién de Alter

* Curso Interactivo de Formacién Continuada de Hepa-
titis Viral, colgado en la web de la SEGHNP con la cola-
boracién de Schering

* Tratamiento en Gastroenterologia, Hepatologia y Nutri-
cién Pediatricas, libro realizado por miembros de la
SEGHNP, publicado con la colaboracién de Nestlé

* Documentos de Consenso sobre los temas de con-
troversia debatidos en los congresos de la SEGHNP,
publicados en Anales Espafioles de Pediatria

* Registro de Pacientes con Enfermedad Inflamatoria
Intestinal, elaborado por la Dra. Lucrecia Sudrez, acti-
vado en la web de la SEGHNP



* Registro de Pacientes con Nutricién Enteral Pedia-
trica Ambulatoria, elaborado por la Dra. Consuelo
Pedron y el Dr. José Manuel Moreno, activado en la
web de la SEGHNP

Cursos avalados

* Master en Nutricion: Universidad de Valladolid, Dra.
Margarita Alonso

= Curso de Ecografia: Universidad de Sevilla, Dr. Fede-
rico Arglielles

* Diarrea aguda, Mesa Redonda presentada por miem-
bros de la SEGHNP, con la colaboracién de Ferrer

Cursos organizados

= Dos cursos para manejo de bibliografia y mejor ren-
dimiento de preparacién de trabajos cientificos,
impartidos por los Drs. Daniel Fuentes e Isidro Vito-
ria, con la colaboracion de Novartis

*  Curso Internacional sobre Avances en el Tratamiento
de las Hepatitis Virales e Inmunosupresién en Tras-
plante Hepatico, realizado en la modalidad de Curso
Pre-Congreso, previo al Congreso de Madrid, en Junio
de 1003

*  Subscripcion electrénica al JPGN para todos los miem-
bros de la SEGHNP, con la colaboracién de Sandoz

TESORERIA

Se ha prestado especial atencién a la tesoreria de la
Sociedad, entendiendo el capital de la misma como un
instrumento para proporcionar herramientas a sus miem-
bros, tanto en aspectos de formacién como de investi-
gacion.

En estos tres afios, se han asumido los compromisos
econémicos habituales de la Sociedad y otros nuevos:
= Papeleria
* Secretarfa, incluida compra de ordenador portatil
* Disefio y mantenimiento de la pagina web
* Nuevas inversiones en premios, pagos a partici-

pantes y presidentes de los congresos de la SEGHNP

y becas de jubilados.

Sobre la base de los resultados econémicos obteni-
dos, la Junta ha acordado convocar ayudas y becas para
participacion en congresos, elaboracién de tesis docto-
rales, publicaciones internacionales, estancias en cen-
tros nacionales e internacionales y estudios de investi-

gacion multicéntricos, que permite financiar cada afio
tres ayudas para tesis doctorales, cuatro ayudas para
participacion en Congresos, ayudas para cinco publica-
ciones, tres ayudas para estancias en centros de espe-
cial interés y una ayuda anual para trabajos multicén-
tricos. Sera imprescindible que los trabajos propuestos
incluyan la participacion de mas de 8 hospitales y al
menos 4 autonomias.

Es importante para continuar con este programa
gestionar adecuadamente el Congreso Anual de la Socie-
dad, que ya se ha demostrado puede generar unos ingre-
sos estimados homogéneos.

TEMAS PENDIENTES PARA CONGRESOS
Serealiz6 una encuesta entre los miembros de la

SEGHNP para determinar los temas de mayor interés y

seleccionarlos para los sucesivos congresos. Tras la cele-

bracién del Congreso de Valencia, quedan pendientes:

* En 2005 (Zaragoza): Alteraciones de la motilidad /
Hepatitis virales / Habitos alimentarios infrecuen-
tes en la poblacién infantil

* En 2006: Patologia del pancreas / Fallo hepatico
agudo /Trastornos de la conducta alimentaria

CONSIDERACIONES FINALES

Los miembros de la Junta hemos trabajado con nues-
tro mejor animo en un intento de mejorar nuestra Socie-
dad. En todo momento hemos sido conscientes de nues-
tra responsabilidad, ya que recibimos una SEGHNP
consolidada y adulta, con un alto grado de madurez tanto
en los aspectos cientificos como de organizacién.

Conscientes de la diversidad de conocimientos y
dedicacion de los miembros de nuestra Sociedad, se ha
promovido un mayor protagonismo de la Nutricién y la
Hepatologia, como queda constatado en los programas
de los congresos, las publicaciones y otras actividades
promovidas por la SEGHNP.

Hemos procurado contar con la mayor participacion
posible, tanto en los congresos como en la toma deci-
siones para acordar los cambios realizados y esperamos
haber conseguido hacer avanzar a nuestra Sociedad.

Estamos convencidos que la nueva Junta mejorara
nuestro futuro.

Paloma Jara Vega



JUNTA DIRECTIVA 2004-2008

Presidente: Dr. Federico Arglelles Martin Vocales: Dra. M? Dolores Garcia Novo
Dra. Enriqueta Roman Riechmann
Dra. Amaia Sojo Aguirre

Secretario: Dr. Gustavo Silva Garcia
Dra. Pilar Pavén Belinchén

Tesorera:

Junta elegida en Valencia el 28 de mayo de 2004 y
que finalizd su actuacién en Cérdoba el 17 mayo de 2008.

Esta Junta se propuso desde el inicio de su actuacién
dar protagonismo a todos los miembros de la Sociedad,
intentando integrar a todos los socios invitandolos a par-
ticipar en las diferentes actividades que se desarrollaron.
Quisimos actuar siempre como integradores para que
todos los socios se sintieran Utiles y eficientes.

Durante el periodo de 2004 a 2008 se modificaron
los Estatutos para cumplir la normativa vigente regula-
dora del derecho de asociacién, y se modificaron las nor-
mas para ingreso de miembros asociados y numerarios
y se trasladd la sede a la calle Aguirre de Madrid.

Debido al creciente aumento de comunicaciones
recuperamos la modalidad de pésters y se designaron
los comités cientificos de cada Congreso compuestos
por la Junta Directiva y los moderadores de las dife-
rentes sesiones.

Los ponentes de cada Congreso fueron elegidos
segun su dedicacién, procurando ofrecer actividades al
mayor nimero posible de socios.

En cada Congreso se organizaron sesiones para esta-
blecer consensos y fueron actividades muy bien acogidas.

Esta Junta ha fomentado la celebracion de simpo-
siums patrocinados por la industria, lo cual supuso una
importante fuente de financiacién.

También durante nuestro perfodo de actividad direc-
tiva se consolidé el envio de comunicaciones on-line.

Otro aspecto que nos parece importante destacar es
el establecimiento de distinciones a los socios que cesa-
ban por razones de edad en su actividad y también a los
que habian desarrollado labor de Presidente. A ellos se
les hizo entrega de la insignia de oro de nuestra Sociedad.

Otra actuacion realizada por esta Junta fue la actua-
lizacién de la pagina web, a la que se dio un disefio actual
y dindmico y dotandola ademas de cddigos de calidad
de las paginas cientificas: Health on the Net, Web Médi-
ca Acreditada y Proyecto WMC. Asimismo, en esta pagi-
na se delimitaron areas de utilidad para padres, socios
y profesionales, y se mejord la accesibilidad a sus con-
tenidos, ofreciendo acceso directo a los recursos mas
demandados.



Esta Junta también procurd potenciar actividades
cientificas organizadas por sus socios, acreditando cur-
sos Y también facilitando financiacién.

Se consigui6 firmar un convenio de colaboracion con
la Fundacion IAVANTE para el desarrollo de actividad for-
mativa en endoscopia digestiva pediatrica y se mantu-
vo la colaboracién en los congresos de la AEP.

A solicitud del defensor del menor de la Comunidad
de Madrid, se realizé un estudio acerca de la comunién
de los nifios celiacos.

También se ha financiado el desarrollo del proyecto
REPAC para registro de pacientes celiacos y el registro
on-line de nutricién enteral y parenteral domiciliaria, y
se ha contribuido a la difusién del registro Euro-Wilson.

Esta Junta ha puesto en marcha una comisién para
la elaboracién de consentimientos informados para la
practica de técnicas de diagndstico y tratamiento de la
especialidad.

Se ha colaborado con el centro Cochrane Iberoame-
ricano en la “Gufa de practica clinica para prevencién de
la obesidad infantil”. En este mismo orden de cosas,
nuestra Sociedad ha participado activamente en la con-
feccion del “Programa de elaboracién de guias de prac-
tica clinica basadas en la evidencia para la ayuda en la
toma de decisiones en el SNS”.

Un logro del que esta Junta se siente especialmente
orgullosa ha sido la edicién del “Tratado de Gastroentero-
logia, Hepatologia y Nutricion Pediatrica aplicada” que se

consiguid gracias a la colaboracién de una gran parte
de los socios y que ha tenido una magnifica acogida y
difusién en nuestro pais y fuera de €él, habiendo recogido
valoraciones muy positivas de esta obra.

Otras publicaciones han sido el curso de Nutricion
para farmacéuticos de Ediciones Mayo, del que se ha
realizado una segunda edicién, y la segunda edicién del
libro “Tratamiento en Gastroenterologia, Hepatologia y
Nutricién Pediatrica aplicada de la SEGHNP”.

Se han mantenido las convocatorias de premios cien-
tificos, se han adjudicado ayudas a diferentes proyec-
tos y merece especial mencién la ayuda concedida al
proyecto de ayuda humanitaria en Doddola (Etiopia).

A pesar de las inversiones realizadas, esta Junta
entregd una saneada tesoreria.

Para finalizar este resumen, deseo comentar en nom-
bre de nuestro grupo directivo que fue extraordinaria-
mente gratificante trabajar para una Sociedad que se
ha ganado a pulso el reconocimiento de la comunidad
cientifica por su eficiente labor y la profesionalidad de
sus miembros.

Los logros alcanzados en este periodo 2004-2008
se deben a la actuacion acertada de todos; los fallos que
sin duda los ha habido, como en cualquier actuacion
humana, son atribuibles al equipo directivo, especial-
mente al Presidente.

Federico Argiielles Martin



JUNTA DIRECTIVA 2008-2012

Presidente: Dr. Luis Pefa Quintana Vocales:  Dra. Carmen Camarena Grande
Dra. Carolina Gutiérrez Junquera
Dr. José Manuel Moreno Villares

Secretario:  Dr. Honorio M. Armas Ramos
Tesorero:  Dr. Félix Sanchez-Valverde Visus

La Junta Directiva fue elegida el 17 de mayo de 2008
en Cérdoba y finaliza su actuacién el 19 de mayo de
2012 en Las Palmas de Gran Canaria.

En sintesis, enumeraremos las diferentes acciones
durante este periodo:

CONGRESO ANUAL

Incorporacidn de las siguientes acciones

1. Invitacién a ponentes extranjeros de prestigio.

2. Sehan afadido en los comités de seleccion de comu-
nicaciones a miembros jubilados de la Sociedad.

3. Realizacién de pésters electrénicos impresos direc-
tamente por la Sociedad sustituidos en los dos ulti-
MOS congresos por comunicaciones breves (tres minu-
tos de exposicion y dos minutos de discusion).

4. Talleres precongreso organizados directamente por
la Sociedad.

5. Reunién con el Experto, con uno o dos moderado-
res, y seccion de preguntas y respuestas en las que
intervienen de forma libre los congresistas.

6. Consolidacién on-line del Congreso.

7. Consolidacién de la realizacion de simposiums saté-
lite patrocinados por la industria farmacéutica.

8. Creacion de 10 becas para residentes y especialistas
primeros autores de comunicaciones seleccionadas.

9. Creacidn de cuatro becas para Latinoamérica para
el primer firmante de comunicaciones enviadas y
aceptadas al Congreso.

10. Invitacién a compafieros de Portugal, de ESPGHAN y
de LASPGHAN para asistir a nuestro Congreso.

11.Edicién del Congreso en la Revista Espafola de Pedia-
tria.

DOCENCIA
Con el afan de fortalecer e implementar la formacion

continuada, se han desarrollado diferentes cursos y

talleres fuera del ambito del Congreso anual:

* “Curso Intensivo en Ecografia Pedidtrica Abdominal
de la SEGHNP”, en Figueres, con 3 ediciones. Coor-
dinadores: Dres. D. Stephan Schneider, Dofa Inés
Osiniriy D. Rafael Gonzélez de Caldas.



Curso “Manejo Experto de la Endoscopia Digestiva
en Pediatria”, ideado por la Junta Directiva anterior
e impartido en la Fundacidn lavantis en Granada, con
3 ediciones. Coordinadores: Dr. D. Federico Arglielles
Martin y Dr. D. Vicente Varea Calderén. Apertura del
MiSMO COMO CUrSO europeo.

“Talleres de Valoracion Nutricional”, en Valladolid con
2 ediciones, coordinados por la Dra. Dofia Margarita
Alonso Franch.

“Mdster de Nutricion en Pediatria”, con 2 ediciones.
Directores: Dres. D. Angel Gil Hernandez y D. Félix
Sanchez-Valverde Visus.

Curso on line de “Nutricion Pedidtrica” de la ASPEN-
Core Curriculum pediatrico SENPE-SEGHNP, con el
patrocinio de ABBOTT, en su segunda edicién.

“Foro de la SEGHNP”, patrocinado por Abbott, dirigi-
do por los Dres. D. Vicente Varea Calderén, D. Carlos
Bousofio Garcia y D. José Manuel Moreno Villares,
en la Granja (Segovia), con 2 ediciones.

Curso de “Nutricién Infantil en Situaciones Especiales”,
patrocinado por Abbott y con la direccién cientifica
de los Dres. D. Vicente Varea Calderdn, D. Carlos Bou-
sofio Garcia y D. José Manuel Moreno Villares, en la
Granja (Segovia), con 3 ediciones.

Asimismo, la SEGHNP ha avalado diferentes cursos,

simposiums, jornadas y talleres.

INVESTIGACION

Para estimular e impulsar la investigacion y el tra-

bajo en equipo por medio de amplios estudios multi-
céntricos, la Junta Directiva ha apoyado e incentivado
diferentes lineas de investigacion:

Se ha mantenido el grupo NEPAD (Coordinadora: Dra.
Consuelo Pedrén), con mejora de su registro en la web.
Se ha mantenido el registro REPAC (Coordinadora:
Dra. Enrriqueta Roman), con la creacion de REPAC 2
y mejora de su registro en la web.

Se ha mantenido el registro de Ell (Coordinadora: Dra.
Lucrecia Suarez) y se ha realizado el Estudio de pre-
valencia de la Ell en Espaia, coordinado por el Dr. D.
Javier Martin de Carpi.

Se han creado los nuevos grupos de endoscopia
digestiva, de ecografia abdominal y de fibrosis quis-
tica (Dr. Carlos Bousofio, Dra. Amaia Sojo].

Se ha promovido el estudio de Evaluacion del Estado

Nutricional de Nifios Ingresados en el Hospital en Espa-
fia-DHOSPE, con el patrocinio de Abbott y dirigido por
los Dres. D. Vicente Varea Calderén, D. Carlos Bouso-
fio Garcia y D. José Manuel Moreno Villares.

PUBLICACIONES

Publicaciones de la SEGHNP

Protocolos diagndstico-terapéuticos de Gastroen-
terologia, Hepatologfa y Nutricién Pediatrica SEGHNP-
AEP. 2010 Ergon. Patrocinado por Casen-Fleet.
Master on-line de Nutricion Pediatrica. Editado
por el Centro de Ensefianzas Virtuales de la Uni-
versidad de Granada, la Fundacién General Uni-
versidad de Granada - Empresa, el Instituto de
Nutricién y Tecnologia de los Alimentos de la Uni-
versidad de Granada y la SEGHNP. Directores: Dr.
D. Angel Gil Hernandez y Dr. D. Félix Sanchez-Val-
verde Visus.

32 edicion del Tratamiento en gastroenterologfa, hepa-
tologia y nutricion pediatrica de la SEGHNP, 2012.
Ergon. Patrocinado por Casen-Fleet.
Martin-de-Carpi J, Rodriguez A, Ramos E, Jiménez S,
Martinez-Gémez MJ, Medina E, on behalf of the SPI-
RIT-IBD Working Group of SEGHNP. Increasing inci-
dence of Pediatric Inflammatory Bowel Disease in
Spain (1996-2009): the SPIRIT registry. Inflamma-
tory Bowel Diseases (en prensa).

Pedron Giner C, Navas Lépez VM, Martinez Zazo AB, Mar-
tinez Costa C, Sanchez Valverde-Visus F, Blasco Alonso
J, Moreno Villares JM, Redecillas Ferreiro S, Canals Badia
MJ, Rosell Camps A, Gil Ortega D, Gémez Lépez L, Gar-
cia Romero R, Gutiérrez Junquera C, Balmaseda Serra-
no EM, Bousofio Garcia C, Marugan de Miguelsanz JM,
Pefa Quintana L, Gonzalez Santana D, Lépez Ruzafa E,
Chicano Marin FJ, Cabrera Rodriguez R, Murray Hurta-
do M, Pérez-Moneo Agapito. Nutricidn Enteral Domici-
liaria en Pacientes Pediatricos. Registro NEPAD de la
SEGHNP (Remitido a Clinical Nutrition).

Documentos de Consenso de la SEGHNP

Documento de consenso SENPE/SEGHNP/SEFH sobre
Nutricion Parenteral Pediatrica, 2008.

Propuesta de consenso: Curvas de crecimiento (Con-
greso SEGHNP 2010, Alicante).



Documento de consenso SENPE/SEGHNP/ANE-
CIPN/SECP sobre Vias de acceso en nutricidn ente-
ral pedidtrica, 2010.

Guia de practica clinica. Gastroenteritis aguda en
el nifo. Guia multidisciplinar SEGNHP-SEIP, 2010.
Consenso sobre Vacuna frente al rotavirus. AEP-AEV-
SEIP-SEGHNP, 2010.

La Nutricién Parenteral Pediatrica Domiciliaria: Pro-
cedimientos, Experiencias y Reflexiones. SENPE-
SEGHNP, 2010.

Consenso sobre la Alimentacién en los Centros Edu-
cativos. FESNAD (SEGHNP)-FEN-CEAPA 'Y COFAPA,
FEADRS, AEPNAA y FACE. 2011.

Consenso FESNAD-SEEDO sobre Obesidad (2011).
Recomendaciones nutricionales basadas en la Evi-
dencia para el Tratamiento y Prevencion del Sobre-
peso y la Obesidad en Adultos, 2011.

Documentos avalados por la SEGHNP

Guia pediatrica para la administracién de farmacos
por sonda de alimentacién. L. Gémez, S. Pinillos. 2008.
Programa de nutricién parenteral domiciliaria pedia-
trica. Cuaderno de informacion para las familias.
L.Gémez, M. Gutiérrez. 2008.

El pan en la alimentacion saludable del nifio. Isabel Polan-
co Allué, José Manuel Moreno Villares. SEGHNP, 2009.
Diagndstico por imagen en patologia digestiva infantil.
F: Arguelles Martin, L. Cueto Alvarez, J. Sabaté Diaz. 2011.

Comunicaciones

Se han presentado varias comunicaciones del estu-
dio REPAC en los congresos de ESPGHAN: “Environ-
mental factors in Coeliac Disease: A nationwide case-
control study (REPAC study)”, “Prospective study
on the incidence of Coeliac Disesase in Spanish chil-
dren (REPAC study)” (Estambul, 2010), en el de
nuestra Sociedad (Alicante, 2010) y en el de la AEP
(Maspalomas, 2010).

Se ha presentado comunicaciones del estudio epide-
miolégico de Ell en ESPGHAN: “Increasing Incidence
of Pediatric Inflammatory Bowel Disease In Spain: Epi-
demiologic Data of A 25-Year Period”. Sorrento 2011 y
en el de nuestra Sociedad (Barcelona 2011).

Se han presentado varias comunicaciones del estu-
dio NEPAD en nuestro congreso (Alicante 2010, Bar-
celona 2011 y las Palmas 2012).

BECAS, PREMIOS Y AYUDAS

Se han creado

Becas para Residentes y Especialistas Jévenes de
la SEGHNP.

Becas para Paises Latinoamericanos de la SEGHNP.
Beca de Cooperacién Internacional en Nutricién Infan-
til de la SEGHNP.

Becas para el Master de Nutricién Pediatrica.

ADMINISTRATIVO-INSTITUCIONAL

Puesta al dia de los datos de filiacién, profesionales
y fiscales de los socios.
Registro de Unidades y Servicios.
Uno de los objetivos que mas hemos trabajado ha
sido continuar todos los pasos necesarios para la
consecucion del reconocimiento oficial de nuestra
especialidad, como Area de Capacitacion Especifica.
En este sentido se han desarrollado:
Documento 1: Acreditacién y formacién de pro-
fesionales, 2009.
Documento 2: Criterios de Acreditacién de Ser-
vicios y Unidades, 2012.
Contacto estrecho con la AEP, con otras Socie-
dades Cientificas Pediatricas y homdlogas de
adultos, y con organismos estatales.
Colaboracién con la AEP para la edicién del Libro
Blanco de las Especialidades Pediatricas de la
AEP, 2011.
Profesionalizacion fiscal y de apoyo administrativo
de la Sociedad a través de Ergon, con contrato anual.
Creacién del Consejo Consultivo de la Junta Direc-
tiva compuesto por los antiguos Presidentes.
Edicién del presente Libro de “Historia de la Socie-
dad Espafola de Gastroenterologia, Hepatologia y
Nutricién Pediatrica” con la coordinacién de los Dres.
D. Benjamin Martin Martinez y D. Adolfo Bautista
Casasnovas, 2012.

PAGINA WEB

Se haimpulsado la pagina web como soporte de comu-

nicacion interactivo de la SEGHNP, manteniéndose en la
misma al Dr. D. Isidro Vitoria Mifiana como director y a
D. Guillermo Docasar Martinez como web-master.



Como novedades, se han realizado una serie de accio-
nes:

* Nuevo disefio de la web.

* Nuevo disefio de los congresos.

e Actualizacién de los datos de los miembros, incor-
porando su foto.

* Habilitacién de la seccién In memoriam.

* Actualizacién y mejora del registro REPAC.

* Actualizacién y mejora del registro NEPAD.

= Incorporacién de un banco de imagenes de endos-
copia y de ecografia.

* Habilitacion de la Herramienta de Valoracion Nutri-
cional de la SEGHNP. Coordinador Dr. D. Victor Navas.

= Habilitacién de articulos, libros y documentos.

= Informacién de cursos, jornadas y talleres.

* Mantenimiento on-line de la revista Journal of Pedia-
tric Gastroenterology and Nutrition, patrocinada ini-
cialmente por Sanutri, posteriormente por Abbott
Nutrition y en la actualidad sin subvencién externa,
siendo asumida integramente por la SEGHNP.

* Incorporacién en la parte privada de la web de los
documentos cientificos histéricos de la Sociedad,
gracias al esfuerzo de los Dres. D. Benjamin Martin
Martinez y D. Adolfo Bautista Casasnovas.

LISTA DE DISTRIBUCION

Se ha potenciado la lista de distribucién, como medio
de comunicacidn rapido y eficaz entre todos los miem-
bros de la Sociedad, manteniendo la direccién de la
misma el Dr. D. Benjamin Martin Martinez y con la incor-
poracién de nuevos miembros.

COLABORACIGN CON OTRAS SOCIEDADES

Se han potenciado las relaciones con las sociedades
de adultos homélogas dentro del &mbito de la gastro-
enterologia, la hepatologia y la nutricién.

Sociedad Espaiola de Patologia Digestiva

Se ha establecido una relacion estrecha, con apoyo
institucional, para el reconocimiento oficial de nuestra
especialidad, incorporandose la SEGHNP en su Congre-
so anual con la participacion en una de sus mesas
redondas: Santiago de Compostela 2010, Sevilla 2011
y Bilbao 2012.

Asociacion Espafola de Gastroenterologia
Acercamiento de ambas sociedades y apoyo institucio-
nal para el reconocimiento oficial de nuestra especialidad.

GETECCU

Colaboracién mediante la realizacion anual de unas
Jornadas Especificas sobre Ell a celebrar en Barcelona
en el mes de noviembre (Coordinador: Dr. D. Javier Mar-
tin de Carpi, con dos ediciones).

SENPE
Se ha mantenido una relacién estrecha con la rea-
lizacién conjunta de varios documentos de consenso.

FESNAD

La SEGHNP, como miembro nato de FESNAD, ha par-
ticipado en los congresos del mismo, en sus activida-
des, en los documentos de consenso, habiendo sido el
Dr. D. José Manuel Moreno Villares el representante en
la misma de la Junta Directiva de la SEGHNP.

AEP
Se han mantenido y fortalecido los lazos con:

e ElComité de Nutricién, incluido su Presidente, ha
estado constituido, entre otros, por varios socios de
la SEGHNP, con representacién de 2 miembros de la
Junta Directiva.

* Colaboracién en la elaboracién del Pediamecum
(Coordinador: Dr. D. Isidro Vitoria).

= Participacion activa en los congresos anuales de
la AEP, mediante la evaluacién de comunicaciones
y la sugerencia de ponentes y temas.

* Colaboracién en el listado de enfermedades pedia-
tricas susceptibles de baja paternal.

* Documentos de consenso.

* Colaboracion en Anales Espafoles de Pediatria con-
tinuada.

* Colaboracion estrecha para el reconocimiento ofi-
cial de nuestra especialidad como “Area de capaci-
tacion especifica”.

* Colaboracién estrecha en la elaboracién del Libro
blanco de las especialidades pediatricas, 2011.

LASPGHAN
Se han mantenido y fortalecido los lazos median-
te la convocatoria de Becas para Paises Latinoameri-



canos y representacion oficial de la misma en nues-
tro Congreso.

Varios miembros de la SEGHNP han intervenido en
los congresos LASPGHAN y como invitados extranjeros
en reuniones y cursos impartidos en Latinoamérica.

ESPGHAN

Hemos querido tener e impulsar una mayor pre-
sencia cientifica en ESPGHAN con la presentacidon de
comunicaciones de trabajos multicéntricos promovi-
dos por la SEGHNP. Fruto de ello se han aceptado comu-
nicaciones del estudio REPAC y del registro espafiol
de Ell en los congresos de Estambul (2010) y Sorren-
to (2011).

Se han invitado a ponentes extranjeros miembros
de ESPGHAN a nuestros congresos y tanto en el Con-
greso de Barcelona 2011 como en el de Las Palmas 2012
ha asistido el Presidente de ESPGHAN.

Se ha estimulado desde la SEGHNP la incorporacién
como miembros activos de ESPGHAN.

La SEGHNP ha colaborado financieramente en la rea-
lizacién de los criterios ESPGHAN 2011, en los que ha
intervenido la Dra. Dofia Carmen Ribes.

Se han tenido contactos estrechos para el recono-
cimiento oficial de nuestra especialidad y hemos inter-
venido en la Reunidn Anual de Presidentes de las Socie-
dades Europeas en los Congresos de ESPGHAN.

NUEVOS MIEMBROS Y ACREDITACIONES

En este cuatrienio se han nombrado 16 socios de
honor, 13 socios numerarios y asociados y han acce-
dido a la SEGHNP 56 socios agregados.

CONSIDERACIONES FINALES

El proceso de traslacién, de asuncién de responsa-
bilidades y de competencias de la Junta Directiva ante-
rior a la actual, fue agil e impecable, hallando una Socie-
dad perfectamente organizada y saneada, de la que
desde un principio hasta hoy hemos venido recibien-
do muchisimos consejos y asesoramiento, lo cual ha
sido una ayuda impagable, adquiriendo igual compro-
miso con la Junta entrante.

Los retos y objetivos que desde un principio nos
marcamos con firmeza y conviccién fue el de trabajar
por y para la SEGHNP, con un lema que nos marcamos
toda la Junta Directiva: “facilitar”. Quisimos dar el mayor
de los protagonismos para quienes nos debiamos: todos
y cada uno de los socios, con un escrupuloso respeto
individual y con el reconocimiento profesional segin su
respectiva area de trabajo.

La docencia continuada, la investigacién, el servicio a
los socios, el estimulo individual, el de los trabajos en equi-
po, la armonia de los socios, el mantener a los compafie-
ros jubilados como gran activo de la SEGHNP y la incor-
poracién de jévenes promesas que irdn tomando las
riendas de la Sociedad de forma progresiva, fue nuestra
forma de trabajo.

A dia de hoy, continuamos dando todos los pasos
necesarios para que las instituciones oficiales reco-
nozcan nuestra especialidad como Area de Capacitacion
Especifica en Gastroenterologia, Hepatologfa y Nutri-
cién Pediatrica, que ya no depende de la SEGHNP.

Agradecemos su inestimable colaboracién a todos
los socios, a los ponentes invitados, al director de la web
y de la lista de distribucién, al webmaster, a todo el equi-
po humano de Ergon-Time, a las casas comerciales, a
nuestras familias y a tantos colaboradores que hemos
tenido en este cuatrienio.

Hemos querido realizar todas nuestras acciones con
honestidad y objetividad, procurando eficiencia y efi-
cacia en nuestras acciones, siempre dirigidas a un obje-
tivo univoco: el beneficio de la SEGHNP.

Con la misma sinceridad y sencillez, pedimos discul-
pas si en algiin momento se han producido errores o dis-
funciones, siempre achacables a esta Junta Directiva.

El futuro esta garantizado. Las generaciones veni-
deras y las juntas directivas que asumiran nuestro tes-
tigo mejoraran, sin duda, el trabajo hecho hasta el pre-
sente, conformando asi una Sociedad Espafiola de
Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica
mas pulida y evolucionada.

Luis Pefia Quintana

Presidente y en representacion de la Junta Directiva
de la Sociedad Espafiola de Gastroenterologia,
Hepatologia y Nutricién Pedidtrica 2008-2012



LISTADO DE SOCIOS
(341)

IN MEMORIAM (8)
Ballabriga Aguado, Angel
Carrasco, Sira
Fernandez de las Heras, Fernando
Ferrer Calvete, Juan
Garcia Vila, Alberto
Méndez Corman, Enrique
Salazar de Sousa, Jaime
Vazquez, Carlos

MIEMBROS DE HONOR TIPO A (31)
Alonso Franch, Margarita
Amat Ballarin, Luis
Barco Galvez, Alfredo
Bedate Calderon, Pedro
Calabuig Sanchez, Miguel
Codoceo Alquinta, Rosa
Del Rio Mapelli, Luis
Escobar Castro, Hector
Fernandez Garcia, Pedro
Galan Rodriguez, Jose Antonio
Garcia Alonso, Leopoldo
Garcia Novo, M? Dolores
Garcia Perez, Domingo
Lopez Gutierrez, Maria
Mufioz Conde, Jaime
Nadal Ortega, Jose M?

QOlivera Olmedo, Jose Emilio
Pavon Belinchon, M2 Pilar
Pereda Perez, Ramon Antonio
Ramos Polo, Eduardo

Ruiz Moreno, Mercedes
Sanchez Ruiz, Francisco
Sarria Chueca, Antonio
Serrano Calle, Antonio

Tojo Sierra, Rafael

Tormo Carnicer, Ramon

Vals Sanchez de la Puerta, Alberto
Vilar Escrigas, Pedro J

Villa Elizaga, Ignacio
Zubillaga Huici, Pablo

Zurita Molina, Amado

MIEMBROS NUMERARIOS DE PLENO

DERECHO (114)
Acufia Quiros, Dolores
Arglelles Martin, Federico
Armas Ramos, Honorio M.
Azanal Sainz, Elena
Barrio Merino, Alfonso
Barrio Torres, Josefa
Bergada Maso, Antonio
Blasco Alonso, Javier
Bodas Pinedo, Andres
Bousofio Garcia, Carlos
Calvo Romero, Carmen
Camarena Grande, M2 Carmen
Camarero Sauces, Cristina
Canete Diaz, Alfonso
Carnicer de la Fardina, Jesus
Castillejo de Villasante, Gemma
Chicano Marin, Francisco Jose
Cilleruelo Pascual, M? Luz
Clemente Yago, Fernando
Codonier Franch, Pilar
Dalmau Serra, Jaime
Dapena Fernandez, F.Javier
de la Rubia Fernandez, Luis
de la Vega Bueno, Angela
de Manueles Jimenez, Julio
Diaz Fernandez, Maria Carmen
Diaz Martin, Juan Jose
Donat Aliaga, Ester
Espin Jaime, Beatriz
Fernandez Fernandez, Sonia
Ferrer Gonzalez, Juan Pablo
Ferrer Lorente, Belen
Frauca Remacha, Esteban
Garcia Burriel, Jose Ignacio
Garcia Calatayud, Salvador
Garcia de Miguel, M? Jesus
Garcia Martin, Manuel
Garcia Rodriguez, Carlos
Gil Ortega, David
Gimenez Abadia, Marcos
Grande Benito, Antonio
Guerrero Vazquez, Julio
Gutierrez Junquera, Carolina
Hernandez Gonzalez, Javier

Hierro Llanillo, Loreto
Infante Pina, Damaso
Irastorza Terradillos, Ifaki
Jane Santamaria, Margarita
Jara Vega, Paloma

Jimenez Gomez, Jesus M?
Juste Ruiz, Mercedes

Lama More, Rosa
Lambruschini Ferri, Nilo
Lazaro Almarza, Aurora

Leis Trabazo, M® Rosaura
Lopez Casado, Miguel A
Lopez Rodriguez, Maria Jose
Lozano de la Torre, Maria
Madruga Acerete, Diana
Maluenda Carillo, Carlos
Manrique Moral, Oscar
Manzanares Lopez-Manzanares, Javier
Martin Bejarano, Emilio
Martin De Carpi, Javier
Martin Martinez, Benjamin
Martin Orte, Emilio
Martinez-Pardo Casanova, Mercedes
Martinez Costa, Cecilia
Martinez Gomez, Maria Jose
Marugan de Miguelsanz, Jose Manuel
Mascort Vaca, Guillermo
Medina Benitez, Enrique
Molina Arias, Manuel
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Morais Lopez, Ana

Morales Ferrer, Francisco
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Moreno Villares, Jose Manuel
Mufioz Bartolo, Gema

Navas Lopez, Victor Manuel
Ortigosa Castillo, Luis
Pedron Giner, Consuelo

Pefa Quintana, Luis

Pich Rosal, Margarita
Polanco Allue, Isabel

Polo Martin, Pedro

Polo Miquel, Begofia

Prieto Bozano, Gerardo
Ramirez Gurruchaga, Filiberto
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Ramos Espada, Jose Manuel
Ramos Varela, Juan Carlos
Ribes Koninckx, Carmen
Rincon Victor, Pedro
Rodriguez Herrera, Alfonso
Rodriguez Reinoso, M? Fernanda
Roman Riechmann, Enriqueta
Romero Gonzalez, Julio

Ros Mar, Luis

Rosell Camps, Antonio
Sanchez-Valverde Visus, Felix
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Bautista Casasnovas, Adolfo
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Hernandez Oliveros, Francisco
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Lopez Alonso, Manuel
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Castejon Ponce, Esperanza
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Cintado Bueno, Cayetano
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Coronel Rodriguez, Cristobal
Cueto Rua, Eduardo A

De Jose Gomez, M2 Isabel
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de Miguel Duran, Fuencisla
Diez Dorado, Ruth
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Etayo Etayo, Veronica
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Galera Martinez, Rafael
Gallastegui Dofiabeitia, Carlos
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Garcia Balbuena, M? Luisa
Garcia Ballesteros, Jose Vicente
Garcia Casales, Zuriie

Garcia Menor, Emilia

Garcia Poblet, Gonzalo
Garcia Puig, Roger
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Garcia Romero, Ruth
Genoves Terol, Inmaculada
Gil-Vernet Huguet, Jose M?
Gilbert Perez, Juan Jose
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Gomez Lopez, Lilianne
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Gonzalez Cano, Jose M2
Gonzalez de Caldas Marchal, Rafael
Gonzalez de la Rosa, Jose
Gonzalez Jimenez, David
Gonzalez Santana, Daniel
Gorostiza Garai, Esther
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Haro Julia, Jose
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Herrero Alvarez, Myriam
Herrero Martin, Javier
Hualde Tapia, doia
Jimenez Trevifio, Santiago
Jou Torras, M@ Carmen
Jovani Casano, Carmen
Kirchsch Lager, Erwin

la Orden Izquierdo, Enrique
Lazaro Lazaro, Pablo
Legarda Tamara, Maria
Llanes Domingo, Salvador
Llorens Jove, M® Esperanza
Lorenzo Garrido, Helena
Maldonado Lozano, Jose
Manzano Infante, M2. Jose
Marco Hernandez, Marcial
Marques Soler, Emili
Martin-Ibafiez Ferrero, M* Magdalena
Martin Gonzalez, Manuel
Martin Melero, M2 Dolores
Martinez - Ojinaga Nodal, Eva
Martinez Ayucar, Mercedes
Martinez Zazo, Ana Belen
Masiques Mas, M? Luisa
Mearin Manrique, M? Luisa
Meavilla Olivas, Silvia



Membrado Granizo, Pedro Javier
Mena Romero, Juan Jose
Millan Jimenez, Antonio
Miralles Adarraga, M? Teresa
Miranda Cid, M2. del Carmen
Miserachs Barba, M2 del Mar
Montero Brens, Carlos
Mufoz Codoceo, Rosa Ana
Mufioz Valcarcel, Joaquina
Murga Sierra, M? Luisa
Navalon Rubio, Maria

Negre Policarpo, Sergio

Olazabal Malo de Molina, Jose Ignacio
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Olivares Miguel, Fernando
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Ortiz Septien, M? Isabel
Ortola Castells, M? Eugenia
Pascual Marcos, M Jesus
Pedreira Calleja, M Fany
Perdomo Giraldi, Mayra
Perez-Moneo Agapito, Begoia
Perez Aragon, Cristina

Perez Fernandez, Francisco M
Perez Lledo, Esther

Perez Marrodan, Juan Antonio
Perez Parras, M? Aurora

Perez Perez, Manuel

Pernas Gomez, Patricia
Pinillos Pison, Sergio

Pizarro Martin, Antonia
Pociello Aimifiana, Neus
Quero Acosta, Libia Isabel
Quintero Bernabeu, Jesus
Redecillas Ferreiro, Susana
Rial Gonzélez, Ramiro

Rivero de la Rosa, M2, Del Carmen
Rivero Martin, M2 Jose

Rizo Pascual, Juana

Roca Comas, Amadeu

Rodrigo Garcia, Gloria
Rodriguez Martin, Gerardo
Rodriguez Martinez, Alejandro
Rodriguez Martinez, Carlos
Rodriguez Ruiz, Jose R

Ros Arnal, Ignacio

Rota Zapata, Lucia

Rubio Santiago, Javier

Ruiz Diaz, Ana Isabel

Ruiz Extremera, Angeles

Ruiz Pons, Monica

Salazar Quero, Jose Carlos
Salcedo Lovato, Enrique
Sanchez Estevez, Carlos
Sanchez Sanchez, Cesar
Schneider, Stephan
Segarra Canton, Oscar
Sicilia Delgado, M? Rosario
Simo Jorda, Raquel

Sitjes Costas, Juan

Tapias Morato, Fermin
Temboury Molina, M Carmen
Tolin Hernani, M2, Del Mar
Tomas Rates, Concepcion
Torregrosa Sanchez, Rafael
Torres Peral, Ricardo

Trias Folch, Elisenda
Ubalde Sainz, Eduardo
Valverde Fernandez, Justo
Vaquero Sosa, Esther
Vazquez Gomis, Rosa M?
Vegas Alvarez, Ana M?
Vidal Serra, Juliana

Vila Miravet, Victor

Zafra Anta, Miguel Angel
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ACREDITACION POR LA SEGHNP
PARA LA FORMACION

EN GASTROENTEROLOGIA,
HEPATOLOGIA Y NUTRICION
PEDIATRICA

AREA DE CAPACITACION ESPECIFICA (ACE)

CRITERIOS DE ACREDITACION DE ESPECIALISTAS

EN GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLOGIA Y NUTRICIGN
PEDIATRICA (NOVIEMBRE 2009)

Los especialistas en el Area de Capacitacion Espe-
cifica (ACE) en Gastroenterologia, Hepatologia y Nutri-
cion Pediatrica (GHNP) son pediatras especializados en
lainvestigacion, diagndstico y tratamiento de las enfer-
medades gastrointestinales, hepaticas y nutriciona-
les de acuerdo con el saber cientifico y el consenso de
las sociedades médicas. Su actividad se desarrolla en
el dmbito de la medicina hospitalaria y unidades espe-
cificas y ofrecen un amplio rango de procedimientos
diagnésticos y terapéuticos para el tratamiento del fra-
caso intestinal, hepatico y nutricional.

ACREDITACION EN EL AREA DE CAPACITACION
ESPECIFICA EN GASTROENTEROLOGA, HEPATOLOGIA
Y NUTRICION PEDIATRICA (ACE-GHNP)

La acreditacion y evaluacion de los profesionales
responsables de la atencién clinica de los pacientes de
GHNP tendrd lugar a tres niveles:

* Acreditacion en ACE-GHNP de los actuales profe-
sionales que son responsables de estos procesos.

= Acreditacién en ACE-GHNP de los futuros profesio-
nales, que llevaran a cabo un programa de forma-
cién en ACE-GHNP, en unidades acreditadas para ello.

* Mantenimiento de la acreditacion a través de un pro-
grama de formacién continuada.

Acreditacidn de los profesionales actuales
Se conceder3 el titulo de ACE-GHNP a los médicos
que cumplan los siguientes requisitos:
* Titulacién: Especialista en Pediatria.
° Poseer la Acreditacion en el Area de GHNP refrenda-
da por la Asociacién Espafiola de Pediatria (AEP) a

propuesta de la Sociedad Espafiola de Gastroente-
rologia, Hepatologia y Nutricion Pediatrica (SEGHNP).

* Experiencia: Un minimo de cinco afios atendiendo a
pacientes pediatricos con enfermedades gastroen-
teroldgicas, hepaticas y nutricionales, tras la finali-
zacion de la especialidad de pediatria. Se debera
documentar adecuadamente una relacién contrac-
tual con un centro sanitario pediatrico, en el que
se atienda un volumen importante de pacientes con
estas enfermedades.

* Conocimientos actualizados: Demostrar 60 horas de
asistencia a cursos o congresos de la especialidad,
reconocidos por la Sociedad Espafiola, Europea o
Americana de Gastroenterologia, Hepatologia y Nutri-
cion Pediatrica en los Ultimos cinco afos. Ser autor
de un minimo de dos publicaciones, referidas a las
enfermedades Gastroenterolégicas, Hepaticas o
Nutricionales en los dltimos cinco afos.

Acreditacidn de los futuros profesionales
La SEGHNP propone al Ministerio de Sanidad y Politi-

ca Social que se cree el ACE-GHNP. Este titulo se conce-

derd a los médicos que cumplan los siguientes requisitos:

= Titulacion: Especialista en Pediatria con formacion
de tres-cuatro afios en Pediatria basica via MIR (o el
equivalente convalidado en el pais de origen en el
caso de candidatos extranjeros).

= Alfinal de este periodo debe completar la especia-
lidad durante un periodo de dos afos en uno o varios
centros (no méas de cuatro) acreditados para la for-
macién en ACE-GHNP. Durante el periodo de forma-
cion el especialista debe adquirir experiencia clini-
ca, entrenamiento en realizacion e interpretacion de
técnicas diagndsticas, experiencia en investigacion
basica o clinica, contacto con la especialidad en adul-
tos, conocimientos de los aspectos de organizacion
y administrativos del cuidado de los nifios con enfer-
medades crénicas y experiencia en el funcionamiento
como parte de un equipo multidisciplinar que inclu-
ye aspectos psicosociales del cuidado.

PROGRAMA FORMATIVO DE LA ACE-GHNP

La acreditacion de centros y Unidades que pueden
formar especialistas en ACE-GHNP se realizara en base
al volumen de pacientes con esta patologia que sean



atendidos y procesos de diagnéstico y tratamiento que

se realicen. Las Unidades deben garantizar la disponi-

bilidad de medios que permitan la adquisicion de cono-
cimientos tedricos y practicos necesarios.

El programa de formacion especifica se desarrolla-
ra durante un periodo de dos afios. Se puede realizar en
mas de una unidad docente en el caso que el hospital
de origen no tenga acreditado algin proceso obligato-
rio para la formacién del especialista. Es deseable que
no supere la estancia en cuatro centros diferentes duran-
te su formacion.

La acreditacion de Unidades y Especialistas la rea-
lizara el Ministerio de Sanidad y Politica Social en base
a cumplir los criterios de acreditacién de Profesionales
(documento 1) y Unidades (documento 2) elaborados
por la SEGHNP.

Las Unidades mantendran su acreditacion en base
a auditorias docentes periédicas, realizadas por el Minis-
terio de Sanidad y Politica Social.

La formacién se basara en el principio de responsa-
bilidad progresiva y en la evaluacién individualizada por
un tutor. El progreso y los objetivos de aprendizaje seran
discutidos y evaluados con su tutor a intervalos de 3
meses, debiendo poseer un libro personal donde se regis-
traran todas sus actividades y reuniones trimestrales,
firmadas por su tutor y el Jefe de la Unidad docente. Al
final del programa, el especialista tendrd la capacidad para
establecer las indicaciones y uso de los procesos diag-
nosticos Y terapéuticos de la especialidad.

Se crean areas definidas de estancia imprescindi-
bles para la formacién del especialista:

* Hospitalizacién de gastroenterologia, hepatologia y
nutricion: 6 meses.

* Consulta de gastroenterologia, hepatologia y nutri-
cion: 6 meses.

« Trasplante hepatico (aconsejable; aunque no impres-
cindible): 3 meses.

* Endoscopia y otras técnicas, laboratorio de digesti-
vo/ecografia: 6 meses. El tiempo de rotacién puede
ser superior, si la complejidad de las técnicas asi lo
exige.

* Investigacion: 3 meses.

* Los periodos de formacién en técnicas e investigacion
podran ser desarrollados a tiempo total o segln la
estructura de las Unidades Docentes en jornada com-
partida con labores de hospitalizacidn y consulta.

CONOCIMIENTOS BASICOS

Gastroenterologia

* Ontogenia del aparato digestivo.

* Relacién de embriogénesis anémala con enferme-
dades clinicas: hernia diafragmatica, malrotacion y
atresia intestinal.

* Fisiologia del tracto gastrointestinal, higado y pan-
creas: causas de malabsorcién, esteatorrea y ente-
ropatia pierde proteinas.

* Alteraciones del balance hidrico, causas y tratamiento
de la deshidratacion.

* Diagnéstico e interpretacién de sintomas comunes
incluyendo fallo de medro en la infancia, diarrea cré-
nica, estrefimiento y encopresis, dolor abdominal
recurrente, vomitos, sangrado digestivo y masas
abdominales.

* Clinica, diagnéstico y tratamiento de las principales
entidades gastrointestinales: enfermedad celiaca,
reflujo gastroesofagico, esofagitis, Glcera péptica,
infeccién por Helicobacter Pylori, trastornos de la
motilidad intestinal, pseudoobstruccién intestinal,
estenosis hipertréfica de piloro, invaginacion intes-
tinal, oclusién intestinal, abdomen agudo, enfer-
medad inflamatoria intestinal, enfermedad de Hirs-
chsprung, sindrome de intestino corto, fracaso
intestinal, alergia a alimentos, diarrea aguda, afec-
ciones gastrointestinales en HIV, diarrea crénica ines-
pecifica, sindrome de colon irritable, sindrome de
sobredesarrollo bacteriano intestinal, diarrea grave
rebelde, intolerancia a hidratos de carbono, defec-
tos selectivos de absorcién intestinal, enfermeda-
des del pancreas exocrino, fibrosis quistica, pan-
creatitis aguda, crénica y recidivante, trasplante
intestinal, sindrome de vomitos ciclicos, trastornos
gastrointestinales eosinofilicos primarios, parasi-
tosis intestinal, ingestion de causticos, tumores
intestinales.

* Conocimiento basico de lainmunologia de la muco-
sa intestinal.

» Genética de las enfermedades del aparato digestivo.

Hepatologia

* Conocimiento de la fisiopatologia de la enferme-
dad hepatica pediatrica: embriogénesis, desarrollo
funcional del higado, mecanismo de la formacién de



bilis y colestasis. Test de funcién hepatica. Fallo
hepatico agudo. Cirrosis y enfermedad hepatica cré-
nica. Hipertensién portal.

Enfermedad hepatica colestatica: Colestasis del lac-
tante, tratamiento médico y nutricional. Infecciones
congénitas hepaticas neonatales. Colestasis fami-
liares. Alteraciones del metabolismo de la bilirrubi-
na. Atresia biliar y colangiopatias. Enfermedad de la
vesicula biliar del nifio y adolescente.

Hepatitis y enfermedad autoinmune hepatica: Hepa-
titis viral aguda y crénica. Hepatitis autoinmune. Colan-
gitis esclerosante. Enfermedad hepatica por drogas.
Enfermedad hepatica en inmunodeficiencias.
Enfermedad hepética metabdlica: Laboratorio en los
errores congénitos del metabolismo. Deficiencia del
alfa-1-antitripsina. Hepatopatia en fibrosis quistica.
Alteraciones del metabolismo del cobre y enferme-
dad hepatica. Enfermedad por acdmulo de hierro.
Sintesis de heme y porfirias. Errores innatos del
metabolismo de los carbohidratos. Tirosinemia. Erro-
res de la oxidacién mitocondrial de cidos grasos.
Hepatopatias mitocondriales. Enfermedades liso-
somales hepaticas y alteracion de la sintesis de aci-
dos biliares. Esteatohepatitis no alcohélica. Enfer-
medades perosoximales. Enfermedades del ciclo de
la urea.

Infecciones bacterianas, parasitarias y flngicas hepa-
ticas. Enfermedades sistémicas del higado.
Trasplante hepatico: indicaciones y seguimiento.

Nutricién

Conceptos elementales de nutricién. Fisiologia y
metabolismo de los nutrientes.

Conocimiento de las interacciones metabélicas entre
tejidos, 6rganos y sistemas.

Estudio de los aspectos celulares y moleculares de
los procesos implicados en la utilizacién de los
nutrientes y otros componentes bioactivos de los
alimentos ingeridos.

Analisis de las interacciones entre los componentes
alimentarios y los genes.

Formacién basica sobre composicién de alimentos
y requerimientos nutricionales e ingestas reco-
mendadas. Composicién de alimentos. Grupos de
alimentos. Conocimientos de nuevos alimentos y
alimentos funcionales.

Andlisis de los requerimientos nutricionales e inges-
tas recomendadas, objetivos nutricionales y guias
alimentarias.

Alimentacién y nutricién en distintas situaciones
fisiolégicas.

Conocimientos sobre nutricién comunitaria y salud
publica.

Fundamentos sobre la nutricién normal del lactan-
te, nifio y adolescente. Requerimientos dietéticos.
Lactancia Materna. Férmulas infantiles. Alimenta-
cién complementaria.

Comedores escolares.

Valoracién de capacidad de alimentarse y del esta-
do nutricional

Reconocimiento y tratamiento de los trastornos de
la conducta alimentaria: anorexia y bulimia.
Obesidad infanto-juvenil y trastornos relacionados.
Métodos de soporte nutricional. Teoria de la nutricion
enteral y parenteral. Férmulas infantiles especiales.
Suplementos. Dietas poliméricas, oligoméricas y
monoméricas. Nutricion parenteral. Indicaciones de
empleo.

Bases para interpretar los mecanismos que sub-
yacen en el desarrollo de desnutricion en las enfer-
medades digestivas y extradigestivas.
Patofisiologia de la malnutricién. Conocimientos de
los efectos a corto y largo plazo de la malnutricién
en el lactante, nifio y adolescente.

Conocimiento de las manifestaciones clinicas de los
déficits nutricionales: Fe, Folato, B12, Vit D, E, K, Tia-
mina, Riboflavina, Acido ascérbico, Zn, Cu, Se y 4ci-
dos grasos esenciales.

Dislipemias.

Nutricién y su efecto preventivo y saludable en el
nifo.

Nutricién en el nifio hospitalizado.

Nutricién en los nifios emigrantes.

Implicaciones nutritivas de una dieta vegetariana en
la edad pediatrica.

Educacidn Nutricional en Pediatria.

Dietas terapéuticas especiales. Dietas de elimina-
cion. Nutricién en situaciones especiales:

Errores innatos del metabolismo.

Enfermedad cardiolégica.

Enfermedad renal.

Enfermedad hepatica.



Enfermedad Neurolégica/Muscular. Dieta cetogé-
nica.

Tracto gastrointestinal (Diarrea aguda, Enfermedad
Celiaca, Enfermedad Inflamatoria Intestinal, Intesti-
no corto, RGE y alteraciones de la deglucion, Estre-
Aimiento, Sindrome intestino irritable).

Piel: Epidermolisis bullosa. Quemado.

Fibrosis Quistica.

Oncolégico.

Paciente quirdrgico.

Alergia e intolerancias alimentarias (Intolerancia a la
lactosa, reacciones adversas a proteinas vacunas, aler-
gia alimentaria, otras intolerancias a carbohidratos).

HABILIDADES CLINICAS

Valoracién del estado nutricional del lactante, nifio
y adolescente. Empleo de las graficas de crecimiento.
Historia y encuesta dietética. Medicién del gasto
calérico.

Reconocer las deficiencias nutricionales mas fre-
cuentes y cémo abordarlas.

Indicacién y técnica de alimentacion enteral y paren-
teral. Manejo y cuidado de sondas y catéteres.
Dietas terapéuticas: dietas de restriccion en alergias
alimentarias y dietas especificas en errores
innatos del metabolismo.

Seguimiento de enfermedad inflamatoria intestinal.
Enfermedad péptica y reflujo gastroesofagico: expe-
riencia en el seguimiento.

Fracaso intestinal: seguimiento.

Enfermedad celiaca: experiencia en el seguimiento.
Fibrosis quistica: experiencia en el seguimiento.
Trasplante hepatico: experiencia en la seleccién de
candidatos, preparacién preoperatorio, cuidados pos-
toperatorios y control posterior.

Hepatitis cronica C: experiencia en el tratamiento.
Hepatitis crénica B: experiencia en el tratamiento.
Colestasis: experiencia en el tratamiento.

Atresia biliar: experiencia en el tratamiento y segui-
miento.

Hepatitis autoinmune: experiencia en el manejo.
Cirrosis y sus complicaciones: experiencia en el tra-
tamiento de pacientes con alguna de las siguientes
complicaciones: hemorragia digestiva, ascitis, insu-
ficiencia renal, colangitis.

Interpretacion e indicacién de exploraciones radio-
l6gicas e isotépicas: radiografia, exploraciones con
contraste, TAC, angioTAC, RNM, colangiografia, medi-
cina nuclear, ecografia.

HABILIDADES TECNICAS

Técnicas que debe practicar durante su formacion y
en las que debe alcanzar autonomia completa para
su puesta en practica

Interpretacion del laboratorio: cribado de azlcares en
heces, aclaramiento de alfa 1 antitripsina, calprotec-
tina fecal, macroscopia y microscopia de heces, feca-
lograma, electrolitos y osmolaridad en heces, elec-
trolitos en sudor, serologia de la enfermedad celiaca.
Test de funcién pancreatica: test de screening, cono-
cimiento de test de intubacidn, elastasa fecal.

Test de aliento: Intolerancia a carbohidratos, vacia-
miento gastrico, sobredesarrollo bacteriano intesti-
nal, tiempo de transito intestinal, funcién pancrea-
tica, deteccion de infeccion por Helicobacter pylori.
Pruebas de tolerancia a alimentos.

pHmetria e impedanciometria esofagica.
Endoscopia digestiva superior diagndstica.

Biopsia intestinal.

Cambios de sondas y botones de gastrostomia.
Colonoscopia diagndstica. Biopsia colénica.
Paracentesis.

Ecografia diagndstica abdominal basica.
Interpretacién de la densitometria 6sea DEXA.
Interpretacion y diagndstico de las lesiones anato-
mopatoldgicas basicas.

Técnicas que debe practicar durante su formacién
aunque no alcance necesariamente la autonomia para
su realizacién y esta se pueda adquirir posteriormente

Endoscopia digestiva superior terapéutica: Dilata-
cién esofagica, extraccién de cuerpos extrafos,
hemorragias digestivas.

Gastrostomia endoscépica percutanea.

Biopsia rectal.

Colonoscopia terapéutica: Polipectomia, esclerote-
rapia de manifestaciones vasculares.

Haber colaborado en endoscopia terapéutica de vari-
ces esofagicas mediante escleroterapia o colocacion



de bandas y escleroterapia de otras malformaciones
vasculares.

* Biopsia hepética.

* Estudios de motilidad esofagica. Manometria eso-
fagica y ano-rectal.

» Conocimientos suficientes para sentar la indicacion
de: endoscopia terapéutica, endoscopia biliar diag-
néstica y terapéutica, radiologfa intervencionista
vascular (angiografia, TIPS, embolizacién), radiolo-
gia intervencionista biliar, colangiopancreatografia
endoscopica retrégrada, biopsia hepatica transyu-
gular, laparoscopia.

HABILIDADES DE INVESTIGACION

* Formacion en el disefio de ensayos clinicos inclu-
yendo estadistica médica, organizacion y presen-
tacion de datos, manejo de bases de datos.

= Conocer laimportancia de los estudios postmortem.

* Haber participado en la elaboracién de al menos dos
articulos de la especialidad en una revista apropia-
da con peer review, constando al menos en uno como
primer autor.

* Haber presentado al menos dos comunicaciones en
Congresos de la Sociedad.

OTRAS HABILIDADES

= Adquirir experiencia en auditorias clinicas.

= Adquirir experiencia en habilidades relevantes de
organizacién y administracion.

= Conocer las guias legales y éticas sobre confiden-
cialidad, consentimiento informado del menor y sus
tutores legales asi como el derecho a renunciar a
tratamiento.

= Adquirir habilidades en docencia.

* Adquirir experiencia del funcionamiento como parte
de equipos multidisciplinarios, incluyendo habilida-
des de cuidados psicosociales.

* Adquirir habilidades de comunicacién y apoyo moral
con el paciente, su familia y su entorno.

* Adquirir habilidades en la cooperaci6n con otros espe-
cialistas:

Cirujanos.
Patélogos.
Radiélogos.

Especialistas de adultos.

Especialistas de laboratorio y bioguimica.
Inmunélogos.

Genetistas.

Farmacéuticos clinicos.

FUENTES

1. Orden SC0/3148/2006, de 20 de septiembre, por la
que se aprueba y publica el programa formativo de
la especialidad de Pediatria y sus Areas Esp ecificas.
BOE 246, de 14 de octubre. Paginas 35657-61.

2. Specialty Training Syllabus. ESPGHAN 2008.

3. AFramework of competences for level 3 training in
Paediatric Gastroenterology, Hepatology and Nutri-
tion. July 2006. Royal College of paediatricians and
Child Health. www.rcpch.ac.uk.

4. Ley44/2003, de 21 de noviembre, de Ordenacién de
las Profesiones Sanitarias. BOE 280, de 22 noviem-
bre.

5. Sociedad Espafola de Gastroenterologia, Hepatolo-
gia y Nutricién Pediatrica. Tratamien.

AREA DE CAPACITACION ESPECIFICA (ACE)
CRITERIOS DE ACREDITACIGN DE SERVICIOS

Y UNIDADES EN GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLOGIA
Y NUTRICION PEDIATRICA (DICIEMBRE 2011)

La calidad asistencial es hoy un valor social. No es
posible hablar de buena gestién si esta no incorpora
un sistema de mejora continua de calidad. Los pro-
gramas de calidad no estan relacionados exclusiva-
mente con motivaciones de tipo ético profesional, sino
que son un instrumento para elevar la eficiencia cli-
nica y econémica. En la actualidad no basta con evitar
problemas a los ciudadanos cuando se les presta un
servicio sanitario, sino que hay que hacer las cosas
bien, al mas bajo coste, con el menor riesgo y siempre
de forma satisfactoria para los pacientes y sus fami-
liares.

Asi pues, las organizaciones se ven obligadas a dis-
poner de un sistema de calidad que garantice la aten-
cion permanente en la asistencia sanitaria y ponerlo de
manifiesto ante sus clientes. Las sociedades médicas
juegan un papel fundamental en la definicidn de los
objetivos de calidad de la atencidn dentro de su dmbi-
to de conocimiento.



Este documento es un manual de criterios especifi-
cos, para el programa en el Area de Capacitacién Espe-
cifica (ACE) de las unidades de Gastroenterologia, Hepa-
tologia y Nutricién Pediatrica (GHNP] y los deben reunir
aquellas unidades/servicios que pretendan ser acre-
ditadas para la formacién de futuros especialistas. Un
Servicio puede ser de formacién completa o parcial si
no tiene desarrollados todos los procesos de la espe-
cialidad. La acreditacién de un Servicio/Unidad sera por
un periodo de 4 afos, pasados los cuales se debera soli-
citar su renovacion.

Se pretende que en el futuro la acreditacion docen-
te se lleve a cabo por los Ministerios de Sanidad y Con-
sumo y de Educacién y Ciencia mediante un Comité
Acreditador dependiente del Consejo Nacional de Espe-
cialidades Médicas. Hasta entonces el organismo acre-
ditador sera la Sociedad Espanola de Gastroenterolo-
gia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica (SEGHNP). La
Junta Directiva de la SGHNP designara seis miembros
de la Sociedad con experiencia asistencial, docente e
investigadora de al menos diez afios en GHNP, dos para
Gastroenterologfa, dos para Hepatologia y dos para
Nutricién Pediatrica. Este grupo de expertos seran los
encargados de valorar y proponer para su acredita-
cién a los servicios que lo soliciten. EI Comité de Acre-
ditacién dependera de la Junta Directiva a quien debe
dar cuenta de todas sus actuaciones. Este Comité se
reunira de forma preceptiva un minimo de una vez al
afo y revisara y ratificara las normas generales de
actuacion en el proceso de acreditacién. Los vocales
del Comité de Acreditacién se renovaran cada vez que
se renueve la composicién de la Junta Directiva de
la SEGHNP.

REQUISITOS GENERALES

1. ElCentro al que pertenece el Servicio/Unidad debe
cumplir las disposiciones de la Comunidad Auténo-
ma donde se encuentre ubicado.
En los centros publicos la asignacién de un sector
de poblacién o la inclusién dentro del mapa sanita-
rio de la provincia o comunidad equivaldria al reco-
nocimiento del mismo por las autoridades sanita-
rias. En el caso de centros de propiedad privada deben
disponer de la autorizacién administrativa para ejer-
cer sus actividades.

2. ElServicio/Unidad debe disponer de un catalogo
de documentos clinicos normalizados que utilice
con arreglo a la normativa legal. Se incluird la histo-
ria clinica general de centro (en soporte impreso o
digital) asi como los documentos de uso especifico
del Servicio/Unidad. Se debe garantizar la autono-
mia del paciente y promover su participacién asis-
tencial, mediante el consentimiento informado para
los padres y nifios, acorde a su edad, para todas las
actuaciones diagndsticas o terapéuticas que sea
necesario [Leg 41/2002, de 14 de Noviembre, basi-
ca reguladora de la autonomia del paciente y dere-
chos y obligaciones en materia de informacién y
documentacién clinica).

Debe tener una cartera de servicios y procesos cli-
nicos que deben ser evaluados segln su progra-
ma de calidad.

El Servicio/Unidad debe tener registrada su acti-
vidad asistencial, docente e investigadora de forma
anual. Deberia existir un responsable del progra-
ma de calidad del Servicio encargado de estas fun-
ciones.

3. ElServicio/Unidad debe tener definidas sus funcio-
nes (asistencial, docente e investigadora), su ubi-
cacién dentro de un departamento y hospital asi
como su ambito de actuacién: su propia area de
salud, de referencia provincial, nacional, etc. La Direc-
cion y la Comisién de Investigacién y Docencia del
centro deben apoyar su acreditacion.

PROFESIONALES

En una Unidad/Servicio de GHNP deben definirse los
perfiles de competencias que se encuentran integrados:
facultativos, enfermeras con experiencia en el cuidado de
estos pacientes, auxiliares de enfermeria, técnicos admi-
nistrativos, etc. Cada puesto de trabajo del Servicio debe
estar definido, tanto en funciones y tareas que conlleva
como en los requerimientos de competencia profesional
(conocimientos, habilidades y experiencia) que necesi-
ta la persona que lo ocupa para que su labor sea eficaz.

El responsable del Servicio/Unidad, con nombra-
miento oficial, debe estar acreditado por la Sociedad
Espafiola de GHNP.

Debe existir un nimero adecuado de facultativos con
la cualificacién precisa para garantizar, en tiempo y



forma, las actividades asistenciales, docentes y de inves-
tigacion del Servicio/Unidad. Estos facultativos tendran
la formacién necesaria para realizar las técnicas espe-
cificas diagnésticas y terapéuticas de la especialidad
de GHNP y deben haber sido acreditados en el Area de
Capacitacion Especifica por la SGHNP.

El Servicio/Unidad debe contar con un ndmero ade-
cuado de personal de enfermeria para el cuidado de los
pacientes hospitalizados, sometidos a exploraciones
complementarias o atendidos en consultas externas.

El Servicio/Unidad debe garantizar la informacién al
paciente y a sus familiares de su organizacion, funcio-
namiento y cartera de servicios.

GESTION DE PROCESOS Y RESULTADOS
El Servicio/Unidad debe disponer de un nimero sufi-

ciente de procesos asistenciales elaborados e implan-

tados. Estos procesos sistematizan la actividad asis-
tencial de mayor prevalencia. En el conjunto de procesos
clinicos desarrollados deberan incluirse al menos los

correspondientes a:

*  Nutricion: indicacién y técnica de alimentacion ente-
ral y parenteral, dieta de restriccion en alergias e
intolerancias alimentarias, control nutricional y die-
tas en errores innatos del metabolismo, nutricion en
enfermedad crénica renal, cardiaca, hepatica, gas-
trointestinal, hematoldgica y pulmonar, nutricién en
el quemado, nutricion del paciente quirdrgico, fallo
de medro, anorexia nerviosa.

* Gastroenterologia: enfermedad inflamatoria intesti-
nal, enfermedad péptica y reflujo gastroesofagico,
esofagitis eosinofilica, fracaso intestinal, enfermedad
celiaca, fibrosis quistica, diarrea aguda y crénica, estre-
Aimiento, sangrado digestivo, trastornos de la motili-
dad intestinal, trastornos gastrointestinales funcio-
nales, insuficiencia pancredtica exocrina, pancreatitis,
indicacion del trasplante intestinal.

* Hepatologia: hepatitis virales, hepatopatia autoin-
mune, colestasis, enfermedades metabdlicas hepa-
ticas, enfermedad hepatica por depésito de grasa de
etiologia no alcohdlica, cirrosis hepatica y sus com-
plicaciones, fallo hepatico agudo, indicacién del tras-
plante hepatico.

Para la atencién a dichos procesos, el Servicio/Uni-
dad debe contar en su cartera de servicios con las téc-

nicas propias de la especialidad. Algunas de ellas podran

realizarse por otros servicios del hospital en estrecha

colaboracién con el Servicio/Unidad de GHNP, Dichas téc-
nicas incluyen:

1. Endoscopia digestiva superior diagnéstica con toma
de biopsias. Endoscopia digestiva superior terapéu-
tica: dilatacién esofdgica, extraccién de cuerpos
extrafios, técnicas de hemostasia, escleroterapia
y ligadura de varices. Gastrostomia endoscépica per-
cutanea.

2. Colonoscopia diagnéstica con toma de biopsias. Colo-

noscopia terapéutica: polipectomia, escleroterapia

de malformaciones vasculares.

pHmetria e impedanciometria esofagicas.

Biopsia hepatica.

Manometria esofégica y anorrectal.

Colangiopancreatografia endoscépica retroégrada.

Cribado de azucares y estudio de malabsorcién en

heces, aclaramiento de a.1-antitripsina, calprotecti-

na fecal, elastasa fecal, electrélitos en sudor, sero-
logia enfermedad celiaca.

8. Test de aliento: intolerancia a azlcares, sobrecreci-
miento bacteriano, deteccién de infeccién por Heli-
cobacter pylori, test de funcién pancreatica.

9. Pruebas de tolerancia a alimentos.

10.Técnicas de evaluacion de estado nutricional, antro-
pometria, bioimpedancia.

11. Calorimetria indirecta.

El Hospital donde esta ubicado el Servicio/Unidad
debe contar con los equipamientos y determinacio-
nes pertinentes para garantizar con calidad el proce-
so de atencién. En su defecto, el centro debe asegurar
la prestacion de este servicio a través de conciertos con
proveedores externos debidamente evaluados.

Ademas de los procesos asistenciales, se recomienda
disponer de protocolos y formularios que facilitan la
homogeneidad de la préctica clinica en los procesos
asistenciales mas frecuentes y criticos. Asi se preten-
de garantizar un nivel de calidad acorde con la eviden-
cia cientifica disponible. Se pretende que al menos el
80% del total de pacientes atendidos se beneficien de
una actuacion sistematica del equipo.

Los protocolos se deben ajustar a la versién actuali-
zada de las guias oficiales de la SEGHNP, cuando existan.

Es imprescindible disponer de consentimiento infor-
mado para cada uno de los procedimientos invasivos
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que se realizan en el Servicio/Unidad asi como para la
administracion de hemoderivados.

Se debe monitorizar la actividad y calidad asisten-
cial. Se deben recoger los datos del nimero de consul-
tas a pacientes nuevos, nimero de revisiones, nimero
de interconsultas y hospitalizaciones. El Servicio/Uni-
dad debe tener al menos 1.200 consultas anuales de |a
especialidad.

Debe existir un sistema de monitorizacién de la acti-
vidad y calidad cientifica e investigadora. Se utilizara el
factor impacto de las publicaciones, la financiacion de
proyectos de investigacion por agencias oficiales, la inte-
gracién en estructuras coordinadas para la investiga-
cién, la colaboracién en ensayos clinicos y las comuni-
caciones cientificas en congresos de la especialidad.

Se debe registrar la actividad docente del Servi-
cio/Unidad, tanto pregrado como posgrado, y sobre todo
serd relevante la dirigida a los médicos residentes y cur-
sos de formacién continuada.

RECURSOS MATERIALES
El Servicio o Unidad debe disponer de despachos apro-

piados para la consulta médica de pacientes ambulantes

con una dotacidn minima de: camilla, manémetro de ten-
sion arterial, bascula de nifios y lactantes, tallimetro ver-
tical y horizontal, termémetro, otoscopio, mesa, sillas, etc.

Es aconsejable |a existencia de salas de espera ade-
cuadas para nifios con cambiadores y sala de lactancia.

Deben existir salas acondicionadas para la reali-
zacidn de estudios y técnicas complementarias dota-
das con el material pediatrico necesario:

* Equipo de videoendoscopia, gastroscopio, colonos-
copio, pinzas y material fungible propio de endos-
copia, fuente de diatermia o coagulador de gas, test
de ureasa para deteccion de Helicobacter pylori, asa
de polipectomia.

* Aguja de biopsia hepética, ecégrafo.

° Aparatos para la realizacién de pHmetria e impe-
dancia esofagica.

* Mandmetro con bomba de perfusién hidroneumo-
capilar y poligrafo. Sondas de manometria anorrec-
tal, esofégica.

* Técnicas nutricionales: calorimetria indirecta, sopor-
te informatico para valoracion de estado nutricional,
bioimpedanciémetro.

*  Pulsioximetro y monitor de funcién cardiorrespira-
toria.

Se debe contar con el apoyo de anestesistas y ciru-
janos pedidtricos para los procesos que asi lo requieran.

Se debe contar con un laboratorio de gastroentero-
logia propio o del hospital para realizacion de las prue-
bas de laboratorio especificadas previamente.

Debe existir un area de hospitalizacidn convencio-
nal adecuada con personal médico y de enfermera vin-
culado a su cuidado. Es aconsejable que el servicio dis-
ponga de habitaciones individuales para estancia
madre-hijo con armario y aseo incluido. Las habitacio-
nes al menos deben tener toma de oxigeno y vacio. Debe
existir un carro de parada accesible. Es aconsejable que
el Hospital/Unidad cuente con habitaciones de aisla-
miento adecuadas (pacientes con infecciones trans-
misibles por via inhalatoria o fecal-oral, infectados con
patégenos multirresistentes, inmunodeprimidos). Es
conveniente disponer de despachos especificamente
destinados a la informacion de familiares.

Serfa deseable que el centro/servicio disponga de
drea de observacién/hospitalizacion de dia con: oxige-
no, tomas eléctricas, bombas de perfusion, monitori-
zacién simple (mandmetro, termémetro, pulsioxime-
tro), carro de parada accesible.

El Hospital al que pertenece el Servicio/Unidad debe
disponer de una sala de pacientes criticos-cuidados inten-
sivos, no tiene que ser de uso exclusivo de la Unidad. Debe
estar dotada de: toma de oxigeno, vacio, tomas eléctri-
cas, perfusores, monitorizacion no invasiva (ECG, TA, pul-
sioximetria), carro de parada in situ, posibilidad de ven-
tilacién mecanica, posibilidad de monitorizacién invasiva.

El Servicio/Unidad debe contar con el apoyo de Ser-
vicios Generales propios del hospital y ocasionalmente
concertados: laboratorios (bioquimica, hematologia,
inmunologia, microbiologia incluyendo serologia y viro-
logia, genética), radiodiagndstico (ecografia/doppler,
radiologia convencional, tomografia axial computeriza-
da, resonancia magnética, radiologia intervencionista),
anatomia patoldgica, hemodinamica, quiréfanos, rea-
nimacién/UCl, rehabilitacion.

El Servicio/Unidad debe contar con una sala de reu-
niones para docencia e investigacion para acoger a todo
el personal y médicos residentes en formacién.

Deberia existir un espacio pertinente para el archivo y
custodia de la documentacion de los ensayos clinicos.



El Servicio/Unidad o el Centro donde se encuentra

debe contar con una biblioteca adecuada con acceso a
textos basicos y revistas actualizadas de la especiali-
dad: Journal of Pediatric Gastroenterology and Nutrition,
Gastroenterology, Hepatology, Journal of Hepatology,
Gut, American Journal of Gastroenterology.
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ESTATUTOS

DE LA SOCIEDAD ESPANOLA
DE GASTROENTEROLOGIA,
HEPATOLOGIA Y NUTRICION
PEDIATRICA

Aprobados en la Asamblea General

Extraordinaria de Zaragoza
el dia 13 de mayo de 2005

I. DEFINICION, OBJETIVOS Y AMBITO

Articulo 1

La Sociedad Espafiola de Gastroenterologia, Hepato-
logia y Nutricién Pediatrica es una asociacion cientifica
sin animo de lucro, con personalidad juridica propia y
plena capacidad de obrar para el cumplimiento de sus
fines, constituida al amparo del articulo 22 de la Cons-
titucién Espanola.

La misma se regira por la Ley Organica 1/2002, de 22
de Marzo, reguladora del derecho de asociacion, por los pre-
sentes estatutos y por las disposiciones y acuerdos vali-
damente adoptados en la esfera de sus respectivas com-
petencias por las Asambleas Generales y la Junta Directiva.

Articulo 2
La Sociedad tiene un objeto estrictamente cientifi-

co y son sus fines:

1. Promover el estudio de la Gastroenterologia, Hepa-
tologia y Nutricién Pedidtrica, y establecer las bases
que permitan mejorar el conocimiento de cualesquiera
de los problemas que, de un modo u otro, afectan a
estos aspectos de la Pediatria.

2. Favorecer la difusién de los conocimientos cientificos
y técnicas aplicadas en Gastroenterologia, Hepatolo-
gia y Nutricién Pedidtrica, no sélo entre los pedia-
tras dedicados de un modo especifico a estas activi-
dades, sino también entre los pediatras generales.

3. Establecer y procurar cuantas medidas fueran proce-
dentes para el desarrollo de Unidades de Gastroente-
rologfa, Hepatologia y Nutricién en los distintos Depar-
tamentos y Servicios de Pediatria del Estado Espafiol y
para la cualificacion del personal médico de los mismos.

4. Coordinar las actividades cientificas de gastroente-
rologia, hepatologia y nutricién en el campo pedia-
trico a nivel nacional, mediante intercambios y esta-
blecimientos de cursos de perfeccionamiento, con
planificacion de las lineas generales de actuacién cli-
nica y de investigacion sobre Gastroenterologia, Hepa-
tologia y Nutricién Pediatrica.

5. Conectar personas, instituciones y organizaciones
nacionales e internacionales dedicadas al estudio de
la gastroenterologia, hepatologia y nutricion, esta-
bleciendo los vinculos precisos, siempre y cuando se
respeten los presentes estatutos.

6. Impulsar el desarrollo de la gastroenterologia, hepa-
tologia y nutricién pediatrica como especialidad, pro-
curar la méxima integracién de los profesionales dedi-
cados a su estudio y ejercicio, y defender los intereses
de la especialidad y de sus miembros.

Para el cumplimiento de sus fines, la Sociedad reali-
zard las siguientes actividades:

1. Organizar congresos, seminarios, cursos, conferen-
cias o sesiones de investigacién o divulgacion.

2. Emitir dictdmenes o informes cuando le sean soli-
citados.

3. Editar publicaciones, sean o no periddicas, de carac-
ter técnico o cientifico relacionadas con sus fines.
4. Y,en general, realizar cualquier actividad econdmica
que directa o indirectamente proporcione recursos

para la obtencion de sus objetivos.

Articulo 3

La Sociedad se constituye por tiempo indefinido, sien-
do sudmbito espacial la totalidad del territorio del Esta-
do espafiol y quedando establecido su domicilio en
Madrid, Calle Aguirre, 1, bajo derecha, 28009 Madrid.

Il. SOBRE LOS MIEMBROS

Articulo 4

Para formar parte de la Sociedad como miembro de
la misma sera preciso ser mayor de edad, gozar de plena
capacidad de obrar y demostrar dedicacion preferente
a la gastroenterologia, hepatologia y/o nutricion pedia-
trica o, haber demostrado, por su trayectoria profesio-
nal, un elevado nivel de conocimientos que supongan
un estimulo para la Sociedad, cumplir los requisitos fija-



dos en los Estatutos y superar el procedimiento de admi-
sién previsto en el Articulo 6.

Articulo 5
Los miembros de la Sociedad Espafiola de Gastroen-

terologia, Hepatologia y Nutricion Pediatrica pueden ser:
A. Miembros numerarios de pleno derecho: aquellos
pediatras que en la actualidad son miembros nume-
rarios y, en lo sucesivo, aquellos que la Sociedad esti-
me que cumplen los requisitos.
B. Miembros numerarios asociados: aquellos titulados
superiores, sean o no pediatras, que por su trayec-
toria profesional y elevado nivel de conocimientos
supongan un estimulo para la Sociedad. Tendran esta
consideracion los agregados tipo B de los antiguos
estatutos y, en lo sucesivo, aquellos que la Sociedad
estime que cumplen los requisitos.
C. Miembros agregados: pediatras con dedicacién pre-
ferente a la gastroenterologia, hepatologia y/o nutri-
cién pedidtrica durante un periodo de tiempo no infe-
rior a dos afios.
D. Miembros de honor que, a su vez, seran de dos tipos:
= Tipo A: miembros numerarios o agregados que
cesen en su actividad por razones de enfermedad
o0 edad.

* Tipo B: personas o instituciones que por su dedi-
cacién o ayuda a la gastroenterologfa, hepatologia
y/0 nutricién se hagan acreedores a esta distincion.

E. Miembros colaboradores: aquellos profesionales pro-
puestos por algin Consejo Asesor y los nominados
por sociedades o instituciones para formar parte de
algun Consejo Técnico. Gozaran de la categoria de
miembro agregado mientras dure su colaboracién
con la Sociedad, estando exentos del pago de cuotas.

Articulo 6

La admisién de miembros de la Sociedad Espafiola
de Gastroenterologfa, Hepatologia y Nutricion Pedidtri-
ca deberd realizarse coincidiendo con la Reunion Anual
de suAsamblea General Ordinaria.

|. Para ser miembro agregado, el aspirante debera soli-
citarlo en escrito de peticion dirigido al Presidente de la
Sociedad o bien ser hecha la propuesta por uno de los
miembros de la Junta Directiva. En cualquier caso, la
solicitud debera ser avalada por dos miembros nume-
rarios de pleno derecho, debiendo obrar en poder del

Secretario de la Sociedad como minimo tres meses antes

de la reunién de la Asamblea General Ordinaria.

La solicitud o propuesta deberd ir acompafiada por
un curriculum vitae en el que se acrediten los siguien-
tes méritos:

* Haber trabajado durante un minimo de dos afios con-

secutivos en una Unidad cualificada de Gastroente-

rologfa, Hepatologia y/o Nutricién Pediatrica.

Haber rotado durante su estancia en la misma por las

unidades de enfermos hospitalizados y en régimen

ambulatorio, y de técnicas instrumentales y de labo-
ratorio.

Haber leido al menos dos comunicaciones en el con-

greso de la SEGHNP en los Ultimos tres afos y haber

publicado al menos un trabajo de gastroenterologia,
hepatologia o nutricién, en una revista de difusion
nacional en los Ultimos tres afios.

Ala vista de la documentacion aportada y las carac-

teristicas del aspirante, se propondra su inclusién como

miembro agregado. La admision se decidira en votacién
por los miembros numerarios asistentes, siendo preci-
so para ello la mitad mas uno de los votos emitidos.

Il. Para que los miembros agregados lleguen a ser
miembros numerarios de pleno derecho, deberan pre-
sentar solicitud en tal sentido acompafada de curricu-
lum vitae que resefie los siguientes méritos:
¢ Cuatro afios ininterrumpidos de dedicacidn prefe-

rente en una Unidad de Gastroenterologia, Hepatolo-

gia y Nutricion Pediatrica acreditada.

* Permanencia como miembro agregado durante un
periodo minimo de tres afios.

* Asistencia regular a los Congresos promovidos o patro-
cinados por la Sociedad.

* Haber presentado un minimo de dos comunicacio-
nes en los congresos de la SEGHNP en los dltimos
cinco afnos y haber publicado un minimo de tres tra-
bajos sobre gastroenterologfa, hepatologia y/o nutri-
cién en los Ultimos cinco afos, en revistas de difu-
sién nacional y al menos uno en revista con factor de
impacto.

El nombramiento de miembros numerarios de pleno
derecho de entre los previamente miembros agregados
se decidird una vez al afio en la reunién de la Asamblea
General Ordinaria de la Sociedad, siendo necesaria la
mitad mas uno de los votos emitidos por los miembros
numerarios en votacion secreta.



1l. Para ser miembro numerario asociado, el candi-
dato deberd ser propuesto por, al menos, tres miembros
numerarios de pleno derecho y ratificado en Asamblea
General por la mitad mas uno de los votos emitidos, y
debe cumplir los requisitos siguientes:

* Asistencia regular a los congresos promovidos o patro-
cinados por la sociedad.

* Haber presentado un minimo de dos comunicaciones
en los congresos de la SEGHNP en los dltimos cinco
afos y haber publicado un minimo de tres trabajos
sobre gastroenterologia, hepatologia y/o nutricién en
los ultimos cinco afos en revistas de difusién nacio-
nal y al menos uno en revista con factor de impacto.
|V. Los miembros de honor de tipo A seran nombrados

por la Junta Directiva por unanimidad. El nombramiento

de los miembros de honor de tipo B se efectuara por vota-
cién entre todos los miembros numerarios, siendo pre-
cisa una mayoria de dos tercios de los votos emitidos.

Articulo 7

Dado que los miembros numerarios tienen como fun-
cion fundamental el impulsar la vida de la Sociedad y de
la especialidad por medio de sus trabajos y publicacio-
nes, asi como participar activamente en los congresos
y reuniones de la misma, cuando un miembro numera-
rio no cumpla con esta misién pasara a la condicién de
Miembro Agregado de reciente incorporacién.

La Junta Directiva sometera este punto a votacion
nominal entre los miembros numerarios asistentes a la
Asamblea General de la Sociedad, siendo precisa para
su aprobacién una mayoria de la mitad mas uno de los
votos de los presentes.

Se estima que un miembro numerario no cumple con
aquella funcién fundamental cuando injustificadamen-
te no asista a las reuniones de la Sociedad durante un
periodo de dos afios o no presente trabajos a las mis-
mas durante un periodo de cuatro afios.

Articulo 8
La condicién de Miembro Numerario y la de Miembro

Agregado se perdera por:

* Falta de pago de las cuotas anuales.

* Asolicitud del propio interesado dirigida por escrito
al Presidente de la Sociedad.

* Por desarrollar actividades contrarias a los intereses
de la Sociedad.

La Junta Directiva podra tomar la decisién, some-
tiéndola a posterior ratificacién por la Asamblea Gene-
ral Ordinaria, siendo precisa la mitad mas uno de los
votos emitidos.

Articulo 9
Derechos y deberes de los miembros.

Todos los miembros tienen derecho a:

a. Poseer un ejemplar de los Estatutos y a conocer los
acuerdos de los 6rganos directivos.

b. Aasistiry participar a las actividades académicas,
cientificas y profesionales de la Sociedad en las con-
diciones establecidas para cada caso o categoria de
miembros.

c. Los miembros agregados tienen derecho a ser admi-
tidos como miembros numerarios de pleno derecho
en las condiciones establecidas en el articulo 6 de los
Estatutos.

d. Los miembros numerarios asociados tienen, ademas
de los anteriores, derecho a participar con voz y voto
en las Asambleas Generales.

e. Los miembros numerarios de pleno derecho, ademas
de los anteriores, a acceder a los cargos de la Junta
de Gobierno.

Son deberes de los miembros de la Sociedad:

a. Cumplirlos Estatutos de la Sociedad y los acuerdos apro-
bados por la Junta Directiva y Asambleas Generales.

b. Asistir regularmente a los congresos promovidos o patro-
cinados por la Sociedad y presentar trabajos a la misma
en los términos establecidos en estos Estatutos.

c. Abonar la cuota establecida.

1. GRGANOS DE GOBIERNO

Articulo 10

Son érganos de gobierno de la Sociedad:
¢ LaAsamblea General.
¢ La Junta Directiva.

A) La Asamblea General

Articulo 11

La Asamblea General es el maximo 6rgano de gobier-
no de la Sociedad y sus acuerdos vinculan a todos los miem-
bros de la misma. Puede ser Ordinaria y Extraordinaria.



Articulo 12

La convocatoria a la Asamblea General Ordinaria coin-
cidird con la que se efectle para el Congreso Anual, cele-
brandose al tiempo de este, y tomando conocimiento
los miembros numerarios a través del programa del pro-
pio Congreso.

La convocatoria de la Asamblea General Extraordina-
ria se hard por el Secretario a propuesta de la Junta Direc-
tiva o cuando asi lo solicite, con expresién de los temas
a tratar y con un tiempo minimo de quince dias, la mayo-
ria simple de los miembros numerarios.

Articulo 13

Tienen derecho de asistencia a la Asambleas Gene-
rales, exclusivamente, todos los miembros numera-
rios. Sélo pueden ser elegidos como miembros de la
Junta Directiva los miembros numerarios de pleno
derecho.

Articulo 14

Las asambleas, tanto ordinarias como extraordina-
rias, quedaran validamente constituidas cuando con-
curran a ellas, presentes o representados, la mayoria
simple de miembros numerarios.

Articulo 15
Funciones de la Asamblea General Ordinaria:

a. Aprobar los presupuestos sociales, las cuentas y

balances de la Asociacion.

b. Establecer y modificar las cuotas de entrada y perio-
dicas.

. Aprobar el Plan Anual y la Memoria de la Asociacién.

. Elegir la Junta Directiva.

. Aprobar la admision de miembros.

Solicitar la Declaracion de Utilidad Pudblica.

. Aprobar la pérdida de condicién de miembro nume-
rario y miembro agregado, y el pase de los miembros
numerarios a la condicién de agregados.

h. Cuantas otras cuestiones someta a su consideracion

la Junta Directiva.
Funciones de la Asamblea General Extraordinaria:

a. Modificar los Estatutos sociales.

b. Acordar la disolucién de la Sociedad.

Para la aprobacién de los acuerdos de la Asamblea

General Extraordinaria serd preciso el voto favorable de

dos tercios de los asistentes.
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Articulo 16

Los acuerdos seran validamente adoptados con el
voto favorable de la mayoria de los miembros numera-
rios presentes o representados. En caso de empate deci-
dira el voto de calidad del Presidente.

B]) La Junta Directiva

Articulo 17

La representacion y gestion de la Sociedad corres-
ponde a la Junta Directiva, que estara compuesta por
un minimo de seis miembros elegidos de entre los miem-
bros numerarios de pleno derecho.

La Junta Directiva elegira de entre sus miembros un
Presidente, un Secretario, un Tesorero y tres vocales.

Los miembros de la Junta Directiva seran nombra-
dos por periodos de cuatro afos.

Los cargos son honorificos y gratuitos, y seran ele-
gidos mediante votacién nominal y secreta por los miem-
bros numerarios, siendo necesaria para su eleccién la
mitad mas uno de los votos emitidos. Si no se obtuvie-
ra esta mayoria en primera votacion se realizara una
segunda en la que sélo sera necesaria una mayoria sim-
ple. Cuatro meses antes de la renovacién de los miem-
bros de la Junta Directiva, el Secretario lo comunicara
alos miembros numerarios para que envien las pro-
puestas de candidatura con objeto de que dichos miem-
bros conozcan, con al menos un mes de antelacién, los
candidatos que se presentan.

Quienes en cada momento ostenten los cargos de
Presidente y Secretario de la Junta Directiva lo seran, a
su vez, de la Sociedad.

En caso de vacantes en la Junta Directiva, la propia
Junta designara los cargos necesarios entre los miem-
bros numerarios de pleno derecho que rednan las con-
diciones establecidas, dando cuenta a la primera Asam-
blea General que se celebre, para su ratificacién. La
duracién del mandato del cargo asi designado se exten-
derd por el periodo que reste por cumplir al cargo vacan-
te.

Articulo 18
Corresponde a la Junta Directiva:

a. Programar las actividades cientificas.

b. Ejecutar los acuerdos adoptados por la Asamblea
General.



c. Proponer el presupuesto anual, el plan de actuacion
y la memoria anual de la entidad.

d. Proponer la pérdida de la condicion de miembro nume-
rario, miembro agregado y miembro colaborador, y el
pase de los miembros numerarios a la condicion de
agregados.

e. Nombrar grupos de trabajo, consejos asesores, con-
sejos ejecutivos y Coordinador General de los mis-
mos.

f. Proponer la revision o modificacion de Estatutos.

g. Aprobar el Reglamento de Régimen Interior y los regla-
mentos sectoriales que sean precisos para asegurar
el buen funcionamiento de la Sociedad, que en nin-
gln caso alteraran el contenido de los Estatutos.

h. Las que le encomiende o delegue la Asamblea General.

Articulo 19
Corresponde al Presidente:

a. Ostentar la representacion legal de la Sociedad y
actuar en su nombre ejecutando los acuerdos de la
Junta Directiva y de la Asamblea General.

b. Convocar la Asamblea General y la Junta Directiva,
determinar el orden del dia y presidir sus sesiones,
autorizar y ordenar los pagos, junto con el Tesorero
ylas actas, junto con el Secretario, y ejercer cuantas
otras atribuciones le confieran los Estatutos y las
demads normas de aplicacién.

Articulo 20
El Tesorero es el responsable de la gestiéon econdmi-
ca de la Asociacién.

Articulo 21

El Secretario sustituye al Presidente en caso de ausen-
cia, enfermedad o vacante, redacta las actas de las reu-
niones, custodia los libros de la Sociedad y emite certi-
ficaciones, desempefa la jefatura de la organizacion
administrativa y desarrolla cuantas otras misiones le
deleguen la Asamblea General y la Junta Directiva.

Articulo 22

La Junta Directiva sera convocada por el Secretario
a propuesta del Presidente. En todo caso se reunira cuan-
do lo solicite la mayoria de sus miembros con una ante-
lacién minima de quince dias e indicacion de los temas
atratar.

La Junta Directiva quedard validamente constituida
cuando asistan entre presentes y representados, la
mayoria de sus miembros. Los acuerdos se adoptaran
por mayoria de votos, decidiendo en caso de empate el
voto de calidad del Presidente.

Una vez al aio, coincidiendo con la Asamblea Gene-
ral Ordinaria de la Sociedad, se reunira la Junta Directi-
va en sesion general.

Articulo 23
La Junta Directiva de la Sociedad podra promovery

crear Consejos Asesores para apoyar, promover y dar

cauce a determinadas facetas en las disciplinas que
tiene a su cargo.

La finalidad de los mismos es la de constituirse como
érgano de apoyo a la Junta Directiva en el desarrollo de
un area determinada y de ayuda en cuantas iniciativas
surjan en su area especifica de competencia.

Para la consecucidn de sus fines, la Junta Directiva
velard para cubrir los costos de su gestién.

Dichos consejos podran ser de dos clases:

a. Grupos de trabajo: son aquellos grupos de profesio-
nales citados como expertos para asesorar a la Junta
en algun aspecto concreto. Una vez finalizada la con-
sulta, el grupo queda automaticamente disuelto.

b. Consejos asesores: si el tema o la disciplina tuviese
la suficiente complejidad y trascendencia que acon-
seje el mantenimiento del grupo como tal, se consti-
tuiria como Consejo Asesor, articuldndose de la
siguiente forma:

* Estos consejos asesores funcionaran con un Coor-
dinador General cuya eleccidn se efectuara por
parte de la Junta Directiva, entre los miembros
numerarios de pleno derecho de la Sociedad en
atencion a la capacidad demostrada dentro del
tema sometido a su coordinacion.

* Lacoordinacién general se mantendra por el peri-
odo de un afo y serd renovada automaticamen-
te si ambas partes manifiestan su deseo de con-
tinuar. En el caso de que alguna de las partes
manifieste el deseo de cesar en estas funciones,
se comunicara con el plazo minimo de 1 mes.

El Coordinador General trabajara con un grupo cola-

boradores directos, formado por un méaximo de 5,

que conformaran el Consejo Ejecutivo junto al Pre-

sidente y al propio Coordinador General.



Este Consejo Ejecutivo sera propuesto entre el Coor-
dinador General y el Presidente a la Junta Directi-
va que deberd ratificar a sus miembros.

* Los miembros del Consejo Ejecutivo se elegiran de
entre los profesionales que formen parte del Con-
sejo Técnico, que estara formado por:

f. Miembros numerarios de pleno derecho de la Socie-
dad que manifiesten el deseo de formar parte del
mismo.

g. Aquellos expertos que acepten la invitacion de la Socie-
dad efectuada a través de su Junta Directiva para ser
considerados Miembros Numerarios Asociados. Dichos
profesionales debido a su trayectoria profesional y
elevado nivel de conocimientos, suponen para la Socie-
dad un apoyo importante en el tema motivo de la cre-
acion del Consejo Asesor.

h. Cualquier otro profesional propuesto por el Coordi-
nador General para formar parte del Consejo Técni-
co, silo considera conveniente en el desarrollo de
alguna faceta concreta. Serd nombrado miembro cola-
borador hasta que finalice su labor.

IV. PATRIMONIO

Articulo 24
La Sociedad Espafiola de Gastroenterologia, Hepato-
logia y Nutricion Pediatrica carece de patrimonio fun-
dacional propio.
Los recursos econémicos previstos para el cumpli-
miento de los fines sociales seran:
» Las cuotas ordinarias o extraordinarias, de entrada o
periédicas, que sefale la Asamblea General.
* Losingresos que obtenga mediante las actividades
que acuerden realizar los 6rganos directivos, dentro
de sus competencias y de los objetivos de la Sociedad.

* Los productos de los bienes y derechos que le corres-
pondan, asi como las subvenciones y donaciones que
puedan recibir de forma legal.

= Cualquier otro que sin estar previsto en los apartados
anteriores esté permitido por la legislacién vigente.

Articulo 25
Integraran el régimen documental y contable de la
Sociedad:
 Ellibro de registro de socios.
 Ellibro de actas.
* Los libros de contabilidad.
¢ Elbalance de situacién.
* Las cuentas de ingresos y gastos.
Se fija como fecha de cierre del ejercicio asociativo el
31 de marzo.

V. DISOLUCION

Articulo 26

La Sociedad puede disolverse por acuerdo de sus
miembros con el voto favorable de dos tercios de los
mismos o por cualquiera de las causas que se prevén
en el articulo 39 del Cédigo Civil.

Desde que se adopte el acuerdo o se imponga su cum-
plimiento, la Sociedad conservara su personalidad juridi-
ca, se producird el cese de los miembros de la Junta Direc-
tivay se nombraran liquidadores en ndimero siempre impar.

En el periodo de liquidacién se producira realizacién
de los bienes que integren el activo con el exclusivo fin
de dar cobertura al pasivo de la Sociedad. Todo saldo que
subsista de los bienes después de la liquidacién se des-
tinara a una asociacion o institucion de caracter cienti-
fico, cultural o benéfico, que sera acordada en la misma
Asamblea en la que se haya decidido la disolucion.
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Los continuos avances que experimenta la ciencia
médica y, en concreto esta drea de trabajo, hace nece-
sario que este libro precise de nuevas ediciones. La pre-
sente obra representa una puesta al dia de los diferen-
tes temas, incorporando nuevos contenidos, sumando
un total de 72 capitulos, entre los que se incluyen varios
anexos Y una guia farmacoldgica, asi como nuevos auto-
res que superan los 150.

Ellibro mantiene su fidelidad a la idea original expre-
sadas en las juntas directivas anteriores, presididas por
la Dra. Dofa Paloma Jara Vega y el Dr. D. Federico Arglie-
lles Martin, respectivamente, de ser un manual practi-
co de consulta diaria.

Un texto escrito con sencillez y claridad, en un esti-
lo directo y conciso, actualizado y con rigor cientifico
que recoge los tres grandes bloques de la especialidad:
la gastroenterologia, la hepatologia y la nutricién pedia-
trica.

Los autores, en su mayoria miembros de la Socie-
dad, poseen una excelente formacion y experiencia acu-
mulada para la elaboracién de los diferentes apartados,
cualidades que han permitido la elaboracién de un tra-
bajo de alto nivel transformado en la presente obra impre-
sa.

La primera edicién de esta obra fue coordinada por
el Dr. Héctor Escobar Castro en 2004, la segunda edi-
cion, de 2008, la coordind el Dr. Gustavo Silva Garcia.
Esta nueva edicién la ha coordinado el Dr. Luis Pefia
Quintana.

Este volumen constituye la base imprescindible para
el diagnéstico, el tratamiento y el seguimiento de la
mayoria de los pacientes atendidos en las diferentes

Tratamiento en
gastroenterologia,
hepatologia y
nutricion pediatrica
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Tratamienio en gastroenterologia,
hepatologla y nutricion pedidtrica

unidades de Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricion
Pediatrica, sustituyendo a los clasicos protocolos que
cada Unidad realizaba a titulo individual. También la uti-
lidad del mismo, como manual de consulta, es de gran
ayuda a numerosos pediatras y residentes de Pediatria,
que se ha ido extendiendo a los compafieros de Latino-
américa.

Esperamos que esta nueva edicién tenga tan buena
aceptacion como la primera, y daremos por bien emple-
ado el esfuerzo que para todos los que hemos colabo-
rado en la realizacién de esta obra ha supuesto su revi-
sién y puesta al dia, si contribuye de alguna manera a
facilitar nuestra labor y ello redunda en el beneficio de
nuestros pacientes.

La SEGHNP cumple con la presentacion de esta obra
uno de los fines para los que fue creada: fomentar el
conocimiento de la especialidad y su desarrollo.
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El gran desarrollo de la Gastroenterologia, Hepato-
logfa y Nutricién Pediatrica en los Gltimos afios, jus-
tifica totalmente la publicacién de este Tratado en el
que se recogen los Ultimos conocimientos y avan-
ces de las diferentes areas, recopilados y escritos por
176 prestigiosos especialistas en las distintas mate-
rias, con el apoyo de la Sociedad Espafiola de Gastro-
enterologia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica
(SEGHNP).

El libro ha sido dividido en tres grandes bloques: Gas-
troenterologia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica, que a
su vez se subdividen en seis apartados: desarrollo y fisio-
logfa del aparato digestivo, semiologia de las enferme-
dades gastrointestinales, patologia digestiva clasifica-
da por 6rganos —es6fago y estémago, intestino, pancreas
e higado—, tratamiento nutricional de las enfermedades
gastrointestinales, tratamiento farmacolégico y técni-
cas digestivas.

Una obra imprescindible para cualquier pedia-
tra en su clinica diaria, con los Gltimos avances en
los diferentes temas, expuestos de manera didac-
tica y rigurosa y con una excelente iconografia de
apoyo.

iNDICE DE CAPITULOS (EXTRACTO)

SECCION 1.
Desarrollo y fisiologia del aparato digestivo

1. Desarrollo del aparato digestivo. 2. El sistema inmune
del tracto digestivo y mecanismos de inflamacin. 3. Hormo-
nas gastrointestinales y neurotransmisores. 4. Fisiologia de
la motilidad intestinal. 5. Aspectos basicos de la absorcidn y
digestion intestinal.
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SECCION 2.

Semiologia de las enfermedades gastrointestinales
1. Sindrome de vémitos ciclicos. 2. Dolor abdominal agudo

y crénico. 3. Fallo de medro. 4. Diarrea aguda. 5. Diarrea cro-

nica. 6. Estrefiimiento. 7. Hemorragia digestiva. 8. Enteropa-

tia pierde-proteinas. 9. Abdomen agudo quirdrgico.

SECCION 3.
Patologia digestiva clasificada por érganos

1. Eséfago y estémago. Anomalias congénitas. Reflujo
gastroesofagico y esofagitis en nifios. Acalasia y otros tras-
tornos motores. Traumatismos, infecciones y esofagitis caus-
tica. Gastritis y enfermedad ulceropéptica. Otras patologias
gastricas: estenosis pildrica, gastroparesia, vélvulo, cuerpos
extrafios y bezoares, pélipos. 2. Intestino. Anomalias con-
génitas. Trastornos de la digestién y absorcién genéticos y
adquiridos. Trastornos de la motilidad: sindromes de pseu-
doobstruccion intestinal crénica. Enfermedad de Hirschsprung
y displasias intestinales. Diarrea infecciosa. Parasitosis intes-
tinal. Enfermedad celiaca. Manifestaciones gastrointestina-
les de la alergia alimentaria. Trastornos gastrointestinales
eosinofilicos primarios. Enterocolitis necrotizante neonatal.
Enfermedad inflamatoria intestinal. Sindrome de intestino
corto. Pélipos intestinales. Manifestaciones gastrointesti-



nales de las enfermedades sistémicas. Enteropatias de ori-
gen desconocido. Otras enteropatias dependientes de la ali-
mentacidn parenteral. Trasplante intestinal. 3. Pancreas. Ano-
malias congénitas. Pancreatitis aguda. Fibrosis quistica. Otras
enfermedades hereditarias. 4. Higado. Valoracién de la fun-
cién hepatica. Colestasis del recién nacido y del lactante.
Trastornos del metabolismo de la bilirrubina. Hepatopatias
de etiologia metabdlica. Enfermedad de Wilson. Hemocro-
matosis. Deficiencia de o;-antitripsina. Hepatitis autoinmu-
ne. Sindromes de solapamiento. Colangitis esclerosante pri-
maria. Hepatitis aguda. Hepatitis crénica por VHB. Hepatitis
cronica C. Hepatopatias medicamentosa y téxica. Fallo hepa-
tico agudo. Hipertensién portal. Esteatosis hepatica y este-
atohepatitis. Tumores hepéticos en el nifio. Trasplante hepa-
tico. Enfermedad fibroquistica hepética. Enfermedades de la
vesicula. Litiasis biliar. Técnicas de soporte hepatico.

SECCION 4
Tratamiento nutricional de las enfermedades
gastrointestinales

1. Valoracin nutricional. 2. Requerimientos nutricionales.
3. Técnicas de soporte nutricional. 4. Dietoterapia. Aportes
nutricionales en situaciones especiales. 5. Manejo de los pacien-
tes quirdrgicos. Ostomias.

SECCION 5
Tratamiento farmacolégico

1. Inmunosupresién-inmunomodulacién. 2. Probiéticos,
prebidticos y simbiéticos en patologfa digestiva. 3. Tratamiento
farmacoldgico de las alteraciones de la motilidad gastrointes-
tinal. 4. Inhibidores de la secrecion acida gastrica. 5. Terapia
de la insuficiencia pancreatica. 6. Terapia con acidos biliares.

SECCION 6
Técnicas diagnésticas

1. Biopsias intestinal, colénica y hepatica. 2. Test del alien-
to. 3. Esofagogastroscopia y colonoscopia en Pediatria. 4. Cap-
sula endoscdpica. 5. Colangiopancreatografia retrégrada endos-
cépica. 6. Técnicas de laboratorio para el estudio de la
malabsorcidn y la insuficiencia pancreatica. 7. Guia para la
exploracion radioldgica del tracto gastrointestinal. 8. Ecografi-
as hepatobiliar y gastrointestinal. 9. Tomografia axial compu-
tarizada de abdomen. 10. RM en gastroenterologia pediatrica.
11. Estudios con radioisétopos. 12. Manometrfa anorrectal. 13.
Manometria esofagica. 14. pHmetria intraesofégica. 15. Impe-
danciometria esofagica. 16. Técnicas de composicién corpo-
ral. 17. Laparoscopia exploradora. 18. Electrogastrografia.
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REVISTA DE LA SOCIEDAD
Medio de expresion
de la SEGHNP

A partir del afio 1983, se empezaron a publicar las ponencias y comunicaciones de los congresos de la Socie-
dad en revistas nacionales de la especialidad. Inicialmente se publicaron en Anales Espafioles de Pediatria, pos-
teriormente en Acta Pediatrica Espafiola, en Pediatrika y por Gltimo, en la Revista Espafiola de Pediatria Clinica e

Investigacion.
Los nimeros o suplementos de estas revistas donde se recogen los congresos de la SEGHNP se pueden encon

trar en forma de archivo PDF en la web de la Sociedad.
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REVISTA ON-LINE
JOURNAL OF PEDIATRIC
GASTROENTEROLOGY
AND NUTRITION

ISSUE HIGHLIGHTS
* Image of the Month

 Editorial

&ditor-in-Chief: David Branski, MD Melvin B. ¢ Invited Commentaries

Heyman, MD, MPH * Invited Review
ISSN: 0277-2116 * Rapid Communication
Online ISSN: ~ 1536-4801 * Original Articles
Frequency: 12 issues e Short Communications
Ranking: Gastroenterology & Hepatology * Case Reports

37/71, Nutrition & Dietetics e Letter to the Editor

34/70, Pediatrics 28/107 * Clinical Guideline
Impact Factor: 2,18 e Quick Poll

Desde la zona privada para socios, se puede acceder a la revista on-line:

JOURNAL OF PEDIATRIC GASTROENTEROLOGY AND NUTRITION

Esta revista ofrece un foro para los trabajos originales y articulos de revision sobre temas de nutricion en las fun-
ciones normales y patolégicas del aparato digestivo y sus érganos asociados, incluyendo glandulas salivales, pan-
creas, vesicula biliar e higado. Se hace especial hincapié en el desarrollo del nifio y su relacién con la nutricién duran-
te la lactancia y la infancia.

e NASPGHAN
= ESPGHAN Culae

Official Journal of the European Society for Official Journal of the North American
Paediatric Gastroenterology, Society for Pediatric Gastroenterology,
Hepatology and Nutrition. Hepatology and Nutrition

El acceso on-line a esta revista fue esponsorizado desde el afio 2001 hasta el 2010 por Sanutri; en el 2011 fue
Abbott quien facilité este acceso a los miembros de la Sociedad. En la actualidad no hay subvencién externa y el acce-
so esta siendo asumido integramente por la SEGHNP.






NUEVAS TECNOLOGIAS DE
COMUNICACION AL SERVICIO
DE LA SEGHNP

Coincidiendo con el IV Congreso de la Sociedad celebrado en Platja d’Aro (1997), se inaugurd la web corporativa
de la SEGHNP por iniciativa del Dr. Benjamin Martin y con el fin de que sirva de instrumento de imagen corporativa e

informacién entre todos los miembros de la Sociedad.
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PRESENTACION
Saluda,

Como Presidente de la Sociedad Espafiola de Gas-
troenterologia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica
(SEGHNP) quiero dar mi mas cordial bienvenida a este
soporte de comunicacién interactivo, tanto a los com-
pafieros de profesién como a los ciudadanos que requie-
ran consultarla.

Como saben, la Gastroenterologia, Hepatologia y
Nutricién Pediatrica es la disciplina clinica que asiste a
los pacientes en edad pediatrica con trastornos del apa-
rato digestivo, del higado y de la nutricion.

Nuestra Sociedad promueve el estudio, la investiga-
cién, la correcta asistencia, la prevencién y la interco-
nexién de los distintos profesionales dedicados en exclu-
siva o con caracter preferente a esta area médica.



Nuestra pagina web trata de ser un vehiculo de infor-
macién, de puesta al dia, de enlaces y de intercambio
cientifico, no sélo para sus socios sino para todas aque-
llas personas que precisen datos e informacién sobre
esta materia.

Las distintas juntas directivas que han conformado
la SEGHNP y sus equipos técnicos han ido confeccio-
nando y dando contenido a este portal virtual, con la
loable intencidn de la constante renovacion, mejora y
actualizacién siempre en sincronia con los avances tec-
nolégicos y médicos emergentes.

Con el firme propdsito de mantener y, en lo posi-
ble, incrementar las altas cotas de prestigio que ha alcan-
zado la SEGHNP, les invito a utilizarla como medio cer-
cano, rapido y eficaz en el quehacer cotidiano o
sencillamente para una consulta puntual. Asimismo, les

SERVICIOS DE LAWEB
Busqueda en Internet
Busquedas bibliogrdficas

Publicaciones de acceso libre

* Infotrieve
http://www4.infotrieve.com/newmedline/search.asp
Infotrieve, Inc. is a global provider of content mana-
gement technology and information services for the
life sciences and other R&D-intensive industries that
pioneer important scientific, technical, and medical
(STM] breakthroughs.

* PubMed
http://www.ncbi.nIm.nih.gov/pubmed
PubMed comprises more than 21 million citations for bio-
medical literature from MEDLINE, life science journals,
and online books. Citations may include links to full-text
content from PubMed Central and publisher web sites.

° Medscape: http://www.medscape.com/px/urlinfo
Medscape from WebMD offers specialists, primary
care physicians, and other health professionals the
Web's most robust and integrated medical informa-
tion and educational tools.

*  SCIELO (SClentific Electronic Library Online)
http://www.scielo.org/php/index.php?lang=es

animo a que envien las sugerencias, opiniones o comen-
tarios que estimen oportuno.

Elfin dltimo de esta herramienta no es otro que faci-
litar la cobertura asistencial y preventiva del nifio y ado-
lescente aquejado por estas patologias, con un decidi-
do compromiso social.

El Dr. Isidro Vitoria Mifiana es el director de la pagi-
na web con el objetivo de impulsarla como soporte de
comunicacion interactivo entre los miembros de la Socie-
dad.

En nombre de toda la Junta Directiva y en el mio pro-
pio, nos tendréis siempre a vuestra disposicion.

Luis Pefia Quintana
Presidente de la SEGHNP

SciELO - Scientific Electronic Library Online (Biblio-
teca Cientifica Electrénica en Linea) es un modelo
para la publicacién electrénica cooperativa de revis-
tas cientificas en Internet.

* e-Revistas en el portal Tecnociencia
http://www.tecnociencia.es/e-revistas/

Literatura biomédica en espanol

* indice Bibliografico Espafiol de Ciencias de la Salud
(IBECS)

* Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias
de la Salud (LILACS)

* indice Médico Espafiol (IME)

Bases de datos de medicina basada en pruebas

 Cochrane Library / DARE en espafol (acceso gra-
tuito para Espafia)

* TRIP Database (Turning Research Into Practice)

Otros recursos para busqueda bibliogrdfica

* ISI Web of Knowledge (FECYT)

* Clinical Trials.gov

* Teseo: Tesis doctorales de universidades espafolas
*  Google Académico (antes Google Scholar)

* Google Busqueda de libros



Recursos sobre salud en la Web

* Google Health Co-op

* Hardin MD (Hardin Meta Directory)

» Martindale’s Health Science Guide (extraordinaria
base de datos, imagenes, recursos, etc.)

* HealtAtoZ (acceso y descripcién de 19.000 paginas web)

* Healt on the net (Fundacién Health on the Net, con
un c6digo de conducta)

* HEALTHFINDER (acceso a recursos sanitarios y a su
ficha descriptiva)

SECCIONES DE LAWEB

»  Medical World Search (acceso a mas de 30.000 recur-
sos para estudiantes de medicina, profesionales e
investigadores)

*  MEDWEB (descripcion de mas de 8.000 paginas web
biomédicas)

*  OMNI (Universidad de Nottingham con mas de 2.000
recursos para la educacién de la comunidad cienti-
fica superior)

 TRIP DATABASE (incluye imagenes y folletos edu-
cativos)

INSTITUCIONAL SERVICIO

Presentacion

Contacte con Secretarfa
Estatutos

Junta directiva

Cémo ser socio
Congresos anteriores
Premios y becas

Notas y comunicacién

Busqueda de Internet

PROFESIONALES

Revistas
Documentos/Protocolos
Agenda Congresos/Reuniones
Formacién

Bolsa de trabajo

Enlaces de interés profesional
Recursos por patologia

Libros recomendados

PADRES

Advertencias de uso
Guias

Enlaces generales
Recursos por patologfa
Libros recomendados

SOCIos

Zona privada

Estadisticas de la Web

También durante el IV Congreso de la Sociedad, el Dr.
Benjamin Martin present¢ la Lista Gastroinf para facili-
tar la comunicacion directa mediante e-mail entre todos
los miembros.

La lista de distribucién GASTROINF es un foro entre
los profesionales para compartir informacién y expe-
riencias relacionadas con la Gastroenterologia, Hepato-
logia y Nutricién Pediatrica.

El propietario de la lista es la Sociedad Espafiola de
Gastroenterologfa, Hepatologia y Nutricién Pediatrica.

Para ser miembro de la lista hay que registrarse y ser
miembro de la SEGHNP o, en su defecto, exponer al propie-
tario de la lista los motivos y méritos que le conducen a que-
rer participar en la lista de distribucion de la Sociedad.

Para registrarse hay que cumplimentar un sencillo
formulario (incluidos los miembros de la Sociedad Espa-
fiola de Gastroenterologia) que se encuentra en la web.

Una vez enviada la solicitud de registro se proce-
sard y, si cumple los requisitos, pasara a ser miembro
de la lista de distribucion y recibira todos los e-mails
que circulen por la misma.






REGISTRO DE NUTRICION
ENTERAL PEDIATRICA
AMBULATORIAY DOMICILIARIA

Dra. A. Martinez Zazo, Dr. V.M. Navas Lépez,
Dra. C. Pedrén Giner

En nuestro pais existe muy poca informacién sobre
las caracteristicas de la nutricién enteral a domicilio (NED)
en nifos, pese a que es una practica que ha demostrado
ser segura y eficaz en gran nimero de enfermedades cro-
nicas.

Por este motivo, la SEGHNP ha desarrollado un regis-
tro on-line de Nutricion Enteral Pediatrica Ambulatoria y
Domiciliaria (NEPAD). El registro se inici6 en el afio 2003
y se ha consolidado posteriormente con la creacién de
un Grupo de Trabajo en torno al mismo, participando pro-
fesionales de la pediatria responsables de la NED perte-
necientes o no a la SEGHNP, con el soporte técnico nece-
sario de su pagina web.

Este proyecto de investigacion ha sido aprobado por
el Comité Etico de Investigacién Clinica del Hospital Infan-
til Nifio Jesus, el 18 de febrero de 2009.

El presente Manual de Procedimiento se ha redacta-
do para facilitar su cumplimentacién y asegurar la homo-
geneidad de los datos introducidos. Periédicamente sera
puesto al dia.

Este proyecto no hubiera sido posible sin el apoyo
incondicional de la SEGHNP, sin el esfuerzo y trabajo de
los componentes del Grupo NEPAD y sin la ayuda mate-
rial de aquella industria que se ha volcado con esta ini-
ciativa.

Consuelo Pedrén Giner
Madrid, mayo de 2009

COMO ACCEDER AL REGISTRO NEPAD
Através de la web de la SEGHNP (http://www.gas-
troinf.com), donde se encuentra el icono de NEPAD.
Sies la primera vez que accedemos, deberemos regis-
trarnos en un formulario donde tendremos que introdu-
cir los datos personales.

Cada hospital debe decidir si todos sus pacientes se
introducen de forma conjunta (para lo que todos los médi-
cos del Servicio deben usar el mismo identificador y con-
trasefa) o si cada médico del Servicio introduce sus pro-
pios pacientes (es decir, cada médico tiene su propio
identificador y contrasefia). Esta distincion es importante
de cara a las estadisticas, puesto que estas se realizan
sobre los pacientes de cada usuario. Lo deseable, para
evitar duplicidades y errores en la base de datos, seria
que cada hospital introdujese los datos con el mismo
usuario y contrasefa. Es muy recomendable que los inves-
tigadores dispongan de un fichero en papel de los pacien-
tes que ya han sido introducidos en el registro NEPAD
para evitar datos duplicados.

En las siguientes 48 horas, tras validar sus datos, reci-
bird un correo electrénico con su indicador y contrasefia.
Desde ese momento podremos acceder con nuestra iden-
tificacion y contrasefa.

En la web se dispone de un Manual de usuario con
informacién detallada.

Cuando accedemos con nuestro identificador y con-
trasefia, aparece la PANTALLA PRINCIPAL [RESUMEN
PACIENTES] que nos indica el nimero de pacientes tota-
les y propios de NEPAD asi como el nimero de pacientes
que tenemos con episodios abiertos (es decir, aquellos
que no tienen datos sobre la fecha y/o causa de la finali-
zacion de la nutricion enteral domiciliaria) y sin episodios
(es decir, aquellos que hemos dado de alta en el regis-
tro pero en los que atn no hemos rellenado los datos de
su episodio).

Através de este registro se puede:

* Modificar nuestros datos personales.

* Consultar en las estadisticas generales de NEPAD los
siguientes datos:

Ndmero de pacientes y distribucién por sexo.
Edad de la primera indicacion.

Ndmero de pacientes clasificados por diagnésti-
co.

= Ver nuestros pacientes.

= Consultar/modificar/finalizar un episodio de los pacien-
tes con episodios abiertos.

» Consultar/modificar los datos de filiacién o introducir
los datos de un episodio de los pacientes que tene-
mos registrados pero que no tienen episodio.

* Crear/consultar/modificar el episodio de un paciente
concreto del cual tenemos el identificador.



Comunicar al gestor de la base de datos alguna inci-
dencia con algun paciente.

Introducir un nuevo paciente.

Cada registro incluye la ENCUESTA DEL PACIENTE con

los siguientes datos:

Diagnéstico principal: serd aquel que defina la pato-
logia de base del paciente, independientemente de si
ese es el motivo o no de iniciar una nutricién enteral
domiciliaria.
Diagndstico secundario: con la patologia concreta
dentro de cada grupo de patologias principales.
Fecha de la primera indicacion: fecha en la que el
paciente inicia la nutricion enteral domiciliaria, es
decir, el momento en el que se va a casa aunque pre-
viamente haya iniciado ese tipo de nutricién de forma
hospitalaria.
Edad del paciente: en el momento de la primera indi-
cacion. La calcula el programa de forma automatica.
Fecha de alta: se refiere al momento en el que intro-
ducimos los datos de filiacién de nuestro paciente.
Motivo/s que indican el soporte nutricional: sera aquél
que es la causa Ultima del inicio del soporte nutricio-
nal. Sélo podremos marcar un motivo:

Incapacidad para la alimentacion oral (anorexia,

disfagia, atresia esofagica, malformaciones pala-

tinas, neoplasias ORL, etc.).

Incapacidad para compensar el aumento de las nece-

sidades por la enfermedad de base (por ejemplo en

patologias como F0, cardiopatia congénita, etc.).
Via de acceso inicial: es la via de acceso que utiliza-
mos al inicio de la indicacién de la nutricién domici-
liaria, es decir, la primera via de acceso que utilizamos
una vez que el paciente esta en el domicilio.
Oral: se considera nutricién enteral domiciliaria de
acceso oral s6lo cuando mas del 50% de los requeri-
mientos energéticos totales del paciente se admi-
nistran en forma de una dieta quimicamente defini-
da através de la boca.
Pauta de infusién: debemos indicar la pauta de infu-
sién usada. Si a lo largo del episodio del paciente se
han usado distintas modalidades, elegiremos aque-
lla que se ha usado por mas tiempo.

Continua: si la administracién se realiza de forma

continua en 24 horas.

Ciclica: sila administracion se realiza en periodos

prolongados del dia pero en tiempo menor a 24h.

Fraccionada: sila administracién se realiza en
forma de bolos.
Fraccionada durante el dia y ciclica durante la
noche.
Bomba de infusidn: si se usa para la administra-
cion de la nutricién domiciliaria (sistemas de infu-
sién por gravedad, administracién con jeringa
en bolos, etc.).
Férmula: tipo de férmula en la via usada por el pacien-
te. En el caso de la via enteral marcaremos la opcién
de alimentos naturales y férmula de forma simulta-
nea si el paciente usa ambos por dicha via. En el caso
de usar mas de un tipo de férmula, elegiremos aque-
lla que se use en mayor medida.
Férmulas para lactantes sanos: son férmulas adap-
tadas de inicio o de continuacién utilizadas de
forma habitual en cualquier lactante sano. Quedan
incluidas también en este apartado las formulas
antiestrefimiento, antirreflujo, anticélico.
Férmulas especiales para lactantes: son aquellas
férmulas para lactantes que estan modificadas:
formulas hidrolizadas, formulas elementales,
leches sin lactosa, férmulas de soja, etc.
Férmulas para metabolopatias: son aquellas for-
mulas especiales usadas en las patologias meta-
bélicas.
Dieta polimérica pedidtrica: todas aquellas dietas
nutricionalmente completas con proteinas ente-
ras, adecuadas a la edad pediatrica (generalmen-
te disefiadas para pacientes menores de 10 afios).
Dieta polimérica de adultos: todas aquellas dietas nutri-
cionalmente completas con proteinas enteras ade-
cuadas para nifios mayores de 10 afios y adultos.
Dietas especiales, otras: se incluyen aqui formu-
las incompletas, dietas oligoméricas y/o dietas
poliméricas con adicién de algunos componen-
tes, especialmente creadas para algunas patolo-
gias y para nifios mayores de un afio.
En el Anexo 1 del Manual de usuario estan clasifi-
cadas todas las férmulas disponibles.
Nutricién parenteral domiciliaria: cuando el paciente
reciba nutricién parenteral domiciliaria de forma simul-
tanea a la nutricién enteral domiciliaria.
Motivo de retirada en caso de suspensién: motivo Ulti-
mo por el que el paciente deja de utilizar la nutricién
enteral domiciliaria. Al llegar a este punto dariamos



por “cerrado” el episodio (apareceria en color verde).
Mientras que no lo hagamos nos aparecerd como
“abierto” (color negro).
Pasa a alimentacién oral completa: cuando reti-
ramos la nutricién domiciliaria porque consegui-
mos que el paciente ingiera por boca sus necesi-
dades energéticas totales sin necesidad de soporte
por otra via.
Alta con soporte a otro centro: cuando derivamos
el paciente a otro centro aunque alli contintie con
nutricion domiciliaria.
No cumplimiento del tratamiento: no se realiza la
administracién del soporte segin la pauta indicada.
No alcanza los objetivos previstos: el motivo de
retirada es un fracaso del objetivo de la nutricion
enteral domiciliaria.
Ingreso hospitalario: si la fecha de retirada final
de soporte domiciliario coincide con un ingreso
hospitalario elegiremos esta opcidn.
Muerte: en relacién con la enfermedad de base u
otras.
Fecha de suspension: es la fecha de retirada del sopor-
te domiciliario (si el soporte se acaba con un ingreso,
pondremos la fecha del inicio de ingreso) o la fecha
de derivacién a otro centro.

En la web se dispone de los siguientes formularios:
Consentimiento informado para pacientes menores
de 12 afhos. registro de pacientes con nutricién ente-
ral domiciliaria en NEPAD.

Consentimiento informado para pacientes mayores
de 12 afios. Registro de pacientes con nutricion ente-
ral domiciliaria en NEPAD.

Formulario de contacto a través del cual se pueden
enviar comentarios.

ANEXO |

Férmulas especiales para lactantes

Férmulas con hidrolizados de proteinas no lacteas sin
lactosa.

Férmulas con proteinas de soja sin lactosa.
Férmulas con hidrolizados de proteinas lacteas sin
lactosa.

Férmulas sin lactosa.

Férmulas completas monoméricas normoproteicas.
Férmulas completas oligoméricas normoproteicas.

Férmulas para metabolopatias

Formulas con aminoacidos esenciales.

Férmulas exentas de fenilalanina.

Férmulas exentas de metionina.

Férmulas exentas de metionina, treonina y valinay
de bajo contenido en isoleucina.

Férmulas exentas de isoleucina, leucina y valina.
Férmulas exentas de leucina.

Férmulas exentas de lisina y de bajo contenido en trip-
téfano.

Férmulas exentas de lisina.

Férmulas exentas de histidina.

Férmulas exentas de fenilalanina y tirosina.
Férmulas exentas de proteinas.

Férmulas con/sin fructosa, sin glucosa ni galactosa,
ni disacaridos y polisacéridos que las contengan.

Dietas poliméricas pediatricas

Férmulas completas poliméricas normoproteicas hiper-
cal6ricas.

Férmulas completas poliméricas normoproteicas nor-
mocaldricas.

Férmulas poliméricas adultos

Férmulas completas poliméricas hiperproteicas hiper-
caléricas.

Férmulas completas poliméricas hiperproteicas hipo-
caldricas.

Férmulas completas poliméricas hiperproteicas nor-
mocaldricas.

Férmulas completas poliméricas normoproteicas hiper-
cal6ricas.

Férmulas completas poliméricas normoproteicas nor-
mocaldricas.

Férmulas completas poliméricas normoproteicas hipo-
caldricas.

Dietas especiales, otras

Férmulas completas especiales.

Férmulas con contenido graso en forma de triglicé-
ridos de cadena media.

Férmulas exentas de lipidos.

Férmulas completas monoméricas normoproteicas.



Férmulas completas oligoméricas hiperproteicas.
Férmulas completas oligoméricas normoproteicas.
Médulos espesantes.

Médulos hidrocarbonados.

Médulos de triglicéridos de cadena larga (LCT).
Médulos de triglicéridos de cadena media (MCT).
Médulos hidrocarbonados y lipidicos.

Médulos de aminoacidos.

Médulos de proteina entera.

Médulos de péptidos.

Médulos de vitaminas y minerales.

REGISTRO DE ENFERMEDAD
INFLAMATORIA INTESTINAL

Recoge los siguientes datos del paciente:
Nombre.

Fecha y lugar de nacimiento.

Lugar de residencia.

Antecedentes familiares.

Fecha de inicio de sintomas y de diagndstico.

La "localizacién de las lesiones” de acuerdo a hallaz-
gos endoscopicos, estudios de imagen o histolégi-

cos al momento del diagndstico.

Las férmulas y suplementos estan clasificadas, en
primer lugar, atendiendo los grupos de la base de datos
NEPAD y en segundo lugar, siguiendo la clasificacién
del Anexo Il de la ORDEN SC0/3858/2006, de 5 de
diciembre, por la que se regulan determinados aspec-
tos relacionados con la prestacion de productos die-
téticos del Sistema Nacional de Salud publicada en el
BOE numero 303 del 20 diciembre 2006. La lista de
los productos dietéticos estda actualizada a 30 de ABRIL
de 2011 y los datos se han obtenido del Ministerio
de Sanidad y Consumo.

* Todos los tratamientos recibidos durante el segui-
miento del paciente. Es importante observar que
la nutricién enteral puede ser sefialada como tra-
tamiento primario si fue indicada de forma exclu-
siva por mas de seis semanas o bien como suple-
mento si fue indicada como complemento de la dieta
del nifio.

 Lafecha de la(s) cirugia(s).

* Las "complicaciones digestivas" y "complicaciones
extradigestivas”, si las hubiera.

* Hospital(es) donde se lleva a cabo su seguimien-
to.

* Nombre del médico que realiza el registro con su
e-mail.



PROPUESTA DE CONSENSO:
TRATAMIENTO DIGESTIVO
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Dra. Amaia Sojo Aguirre,
Dr. Carlos Bousofio Garcia

Colaboradores: Calabuig Sdnchez, Miguel; Calvo Romero,
M2 Carmen; Garcia Alonso, Leopoldo; Garcia Calatayud, Salva-
dor; Garcia Novo, M? Dolores; Gutiérrez Junquera, Carolina; Here-
dia, M2 Soledad; Infante Pina, Ddmaso; Lama More, Rosa A.;
Lambruschini Ferri, Nilo; Lépez Casado, Miguel A.; Juste Ruiz,
Mercedes; Lopez Rodriguez, M José; Manzanares Lépez-Man-
zanares, Javier; Martinez Costa, Cecilia; Morales Ferrer, Fran-
cisco; Ortigosa del Castillo, Luis; Pefia Quintana, Luis; Ramos
Espada, José Manuel; Roman Riechmann, Enriqueta; Sanchez
Ruiz, Francisco; Sierra Salinas, Carlos; Solaguren Alberdi, Rosa;
Solar Boga, Alfonso; Suarez Cortina, Lucrecia; Zibetti, Sara.

AFECTACION DIGESTIVA Y NUTRICIONAL EN LA FQ

Han pasado mas de 70 afios desde la primera des-
cripcion de esta enfermedad y 20 desde el descubri-
miento del defecto genético, siendo incuestionable que
el avance mas importante es la prolongacién de la expec-
tativa de vida con notable mejora también de la cali-
dad de la misma.

La FQ actualmente ha pasado de ser una enferme-
dad propia de la infancia y mortal a ser una enfermedad
del adulto de afectacién multisistémica, crénica y pro-
gresiva. Presenta grandes variaciones fenotipicas y,
aunque las afecciones mas conocidas son la neumo-
patia severa progresiva y la insuficiencia pancreética
exocrina, en los Ultimos afos estan adquiriendo nota-
ble importancia otros aspectos.

En el aparato digestivo produce alteraciones a nivel
de pancreas, intestino e higado. Los aspectos nutri-
cionales constituyen una parte fundamental ya que esta
demostrado que la malnutricién condiciona un empeo-
ramiento de la funcién pulmonar y por tanto, de la super-
vivencia.

AFECTACION HEPATICA

* Importancia y protagonismo crecientes. Habitualmente
es silente y de evolucién lenta, con impacto en la cali-
dad de vida y repercusién sobre la supervivencia.

* Espectro clinico variado. La CBF es la lesion patogno-
ménica (25-30% de los pacientes) y puede evolucionar
a CBM con desarrollo de hipertension portal (5-10%)

Segunda causa de mortalidad (2,5% del total, Regis-
tro CF Foundation, 2004).

* Incidencia y prevalencia no bien conocidas. Busca-
da activamente mediante valoracién clinica y bio-
quimica y técnicas de imagen: 18-37%.

» Comienzo en infancia con un pico maximo en la ado-
lescencia y caida a partir de la edad adulta.

* No existe test diagnéstico gold standard ni trata-
miento completamente eficaz.

Actitud ante la enfermedad hepatica
* Screening de la enfermedad: control clinico, anali-
tico y ecografico.

* Tratamiento médico:
Optimizacion del estatus nutricional con adecua-
do aporte calérico, buen control de la IPE y de los
posibles déficits de AG o vitaminas antioxidantes.
AUDC.

* Manejo de la hipertensién portal:
Vigilancia periddica para documentar complica-
ciones evolutivas.
Tratamiento:
— Protectores gastricos.
— Beta-bloqueantes.
— Escleroterapia/ligadura elastica de las varices.
— Derivacion portosistémica quirdrgica.
— Derivacidn portosistémica transhepatica.
— Esplenectomia (total o parcial).

* Manejo del fracaso hepatico

Factores de riesgo

° IPE.
* Genotipo grave.
° Varon.

¢ lleo meconial.

Tratamiento
¢ Buena tolerancia.
°  Mejoria de:



Alteracién analitica.

Lesiones histoldgicas.

Excrecion biliar.

Patrén alterado de AG.
De las complicaciones evolutivas (hipertension por-
tal, sangrado, ascitis, encefalopatia, etc.)
Tratamiento hepatico:

Opcién valida en hepatopatias terminales.

Supervivencia al afio del 85% y a los 5 afios del

64%.

¢Momento 6ptimo? Se precisa evaluacién indivi-

dualizada.
En el seguimiento posterior al tratamiento se ha cons-
tatado mejoria del estado nutricional y de la funcién
pulmonar.

Protocolo actual

H? clinica y examen fisico.
Laboratorio: funcién hepatica.
Imagen: ecografia.

¢ Biopsia?

Tratamiento: AUDC.

Otras intervenciones

Marcadores séricos de fibrosis

Terapia génica/modificacion expresion CFTR
Actuacién sobre genes modificadores
Farmacos antifibrogénesis

Protocolo dietético

Aporte energético

EI'120-150% de la energia recomendada para la edad
y sexo.

Utilizacion de férmulas estimativas convencionales,
aplicando factores de correccién segun actividad
fisica y grado de enfermedad para determinar el
gasto energético.

Validez limitada y subestimacién del gasto.

Distribucion

El 15-20% del volumen caldrico total como proteinas
(2/3 proteina de alto valor bioldgico).

El 40-48% como hidratos de carbono (consumo
mayoritario de carbohidratos complejos).

El 35-40% como grasa (1-3% en forma de linoleico).

AFECTACION NUTRICIONAL

Importancia de la nutricién en la FQ.
Riesgo de malnutricién. Factores implicados:
Grupo estudiado: pediatrico o adulto.
Edad al diagndstico: mayor prevalencia sila FQ
se diagnostica en la infancia ya que condiciona
fenotipos mas severos.
Existencia de cribado neonatal: mejora el esta-
do nutricional.
Grado de afectacidn clinica y genotipo: a mayor
gravedad mayor compromiso.
Criterio empleado para su definicién (antropo-
métrico, bioquimico, etc.).
Vigilancia nutricional. Evaluacién estado nutricional
Protocolo dietético. Consenso:
Aporte energético.
Distribucién de macronutrientes.
Micronutrientes: vitaminas (B12, A, E, D, K} y oli-
goelementos (hierro, zinc, cloruro sddico).
Soporte nutricional {dieta normal, equilibrada, varia-
da y agradable conforme a su edad):
Suplementar dieta oral con alimentos naturales
incrementando densidad energética.
Dieta oral + suplementos (mddulos o formulas])
sin interferir con alimentacién normal.
Dieta oral + N E, intermitente o continua, gene-
ralmente con férmulas poliméricas.
Estimulantes del apetito. Se han utilizado para inten-
tar mejorar el apetito y maximizar la ingesta cal6rica
que se traduce en mejora del estado nutricional. Ade-
mas se busca la accién antiinflamatoria. Efecto bene-
ficioso en funcién pulmonar, peso, apetito y masa
muscular, pero también jefectos adversos! Los esti-
mulantes del apetito también se han utilizado para
intentar mejorar este y maximizar la ingesta calérica:
Acetato de megestrol.
Ciproheptadina.
Dronabinol.
Antipsicéticos (olanzapina, risperidona).
Antidepresivos [mirtazapina).
Agentes anabdlicos. La inflamacién crénica puede
influir en la produccién y secrecién de la GH e indu-
ce resistencia dada la condicién catabdlica de la FQ.
La GH mejora el estado nutricional y la condicién cli-
nica en nifios prepuberales con retraso de creci-
miento. No efectos sobre la funcién pulmonar.



Hormona de crecimiento recombinante humana.
Esteroides anabolizantes androgénicos.
Salud ésea. Alo largo de la enfermedad existe una
progresiva disminucién de la DMO:
- Factores de riesgo:
— Inflamacidn crénica.
— Uso acumulativo de esteroides.
— Falta de ejercicio.
— Deterioro de la funcién pulmonar.
— Deficiencias nutricionales.
Tratamiento:

RESUMEN DE LOS RESULTADOS

¢Necesario un consenso?
Objetivos caléricos
Suplementos
Nutricién enteral
Dosis enzimas
Tto. lactantes
Reparto enzimas
Ez Profilaxis soid
Ez Nutricién ent.
Antiacidos IBP

Ez dosis maxima
Manejo tto. SOID
Profilaxis SOID

¢Sirven actuales recomendaciones para vitaminas liposolubles?

Administracién de Zn++ 0 Se++

Administracion de 4cidos grasos

Administracion de probidticos

Estimulantes del apetito 0 anabolizantes

Acido ursodeoxicolico (20 mg/kg/dia)

Suplemento de calcio y Vit D (osteopenia/osteoporosis)

— Mantener aporte 6ptimo de Ca y vitaminas D y K.

— Medidas de ejercicio.

— Bifosfonatos (alendronato, risedronato, pami-
dronato).

* Acidos grasos esenciales (descenso en los niveles

de linoleico y de docosahexanoico con incremento
en acidos grasos monoinsaturados).
Se ha propuesto la suplementacion con diversos AG

(DHA, EPA, GLA) como una forma de modular la respuesta
proinflamatoria.

90% Si

Individualizados 60%

Cuando no alcanza objetivos via oral 77%
No alcanzaran objetivos via oral + supl.: 72%
U. lipasa/kg/dfa: 53,5%

Briendo céps. y dosificando granulos: 56%
50% comienzo y 50% mitad

Si: 77%

Si: 96% via oral y reparto proporcional

Si: 77% esteatorrea rebelde y en erge

50% 10.000 Ul/kg/dia

Politerapia: 64%

Si: 35% No:42% NR: 28%

Si: 81%

No: 64%

Si: 40% No: 60%

Si: 40% No: 50%

Si: 43% No: 53,5%

Si: 89%

Si: 81%; aporte polivitaminico diario habitual



REGISTRO ESPANOL DE
PACIENTES CELIACOS

Este documento de trabajo, en elaboracién, es la propuesta de
Estudio de la Junta Directiva de la SEGHNP que se entregé durante la
Asamblea General Ordinaria de Zaragoza el dia 13 de mayo de 2005.

PROPUESTA DE ESTUDIO EPIDEMIOLGGICO
DE ENFERMEDAD CELIACA DE LA SEGHNP

Objetivos
* General:
Estudio de factores ambientales en el riesgo de
enfermedad celfaca.
Incidencia de nuevos casos en las distintas areas
de estudio.
 Especificos. Influencia de:
Mes de nacimiento.
Infecciones.
Lactancia materna.
Gluten de la dieta.

Descripcion
Estudio prospectivo/retrospectivo descriptivo epidemio-
I6gico longitudinal multicéntrico (casos/control ) que incluye:
1. “Registro prospectivo de casos nuevos de enferme-
dad celiaca en menores de 15 afos”.
2. “Estudio retrospectivo casos/control de factores epi-
demiolégicos: lactancia materna, introduccién glu-
ten, infecciones”.

Disefo

* Duracién: 2 afos (enero 2006-diciembre 2007).

*  Ubicacién:
Unidades de Gastroenterologia Pediatrica de las
distintas Comunidades Auténomas.

* Poblacion estudiada:
Casos: pacientes menores de 15 afios que se diag-
nostiquen de EC (ESPGHAN): lesién histoldgica
compatible consumiendo gluten y resolucién cli-
nica y negativizacion seroldgica tras la exclusion
del gluten de la dieta.

Controles: dos nifios por cada caso diagnosticado
equiparables en fecha de nacimiento, género y
area de residencia. Se propone reclutarlos del
mismo Centro de Salud del caso indice.
Con consentimiento informado.

* Datos registrados:
Fecha nacimiento.
Género.
Ndmero de hermanos.
¢ Datos perinatales?
Asistencia a guarderia.
Edad al diagnéstico (edad en la biopsia intestinal
diagnéstica).
H? de GEA/enfermedad respiratoria/enfermeda-
des exantematicas en la anamnesis.
Grado de lesién histologica (Marsh/0berhuber).
¢HLA?
Forma clinica:
— Clasica.
— Paucisintomatica.
— Silente (grupos de riesgo).
Historia dietética:
— Lactancia materna: duracion (meses) y relacién

entre retirada de LM y la introduccién del gluten.
— Gluten de la dieta: momento de introduccién
(mes de edad) y cantidad.

* Andlisis estadistico:
Analisis descriptivo de las dos poblaciones con-
sideradas (casos y controles) y en los grupos de
edad que se definan.
Andlisis de regresién logistica bivariante y multi-
variante y estimacién de riesgos.

Cronograma de actuaciones

* Presentacion de la propuesta en el Congreso de Zara-
goza (13-5-05):

Elaboracién de listado de gastroenterélogos que
quieran participar.

Definicién de un grupo de trabajo que incluya a
las distintas comunidades auténomas.

* Incorporacién de epidemidlogo/estadistico al grupo
de trabajo (soporte de la SEGHNP) para disefio, base
de datos y explotacion de los mismos.

* Establecimiento de un cronograma fijo de reuniones
periddicas de los participantes.

*  Definicién consensuada de la politica de publicaciones.



REGISTRO ESPANOL
DE PACIENTES CELIACOS
MENORES DE 15 ANOS

Promotor: Sociedad Espafiola de Gastroenterologfa,
Hepatologia y Nutricién Pediatrica

Grupo coordinador

Dra. Enriqueta Roman Riechmann

Hospital Universitario Puerta de Hierro, Majadahonda, Madrid
Dra. M2 Luz Cilleruelo Pascual

Hospital Universitario Puerta de Hierro, Majadahonda, Madrid
Dra. Carmen Ribes Koninckx

Hospital Universitario La Fe, Valencia

Dra. Carolina Gutiérrez Junquera

Hospital Universitario Puerta de Hierro, Majadahonda, Madrid
Dr. Félix Sdnchez Valverde

Hospital Virgen del Camino, Pamplona

Dr. Luis Ortigosa del Castillo

Hospital Universitario Virgen de la Candelaria, Tenerife

Duracidn prevista del proyecto:
Enero de 2011 a diciembre de 2013

JUSTIFICACION

La enfermedad celiaca es una enfermedad crénica
de etiologia multifactorial, resultado de la interaccién de
factores ambientales e inmunolégicos, en individuos
con una fuerte predisposicién genética ligada al siste-
ma HLAIl'y a otros genes fuera de la region HLA.

Cifrada hace algunos afios en torno a 1:1.000 suje-
tos; la prevalencia actual en la mayoria de paises euro-
peos es mucho mas elevada, hasta 1:100. El factor
ambiental determinante y el Gnico inequivocamente
identificado como imprescindible para el desarrollo de
la enfermedad, es el gluten. Sin embargo, existe sufi-
ciente evidencia de que otros factores ambientales,
como la alimentaci6n en los primeros meses de vida i.e.
alimentacion con lactancia materna o artificial, o edad
de introduccién del gluten, pueden jugar un papel; igual-

mente factores no nutricionales relacionados con habi-
tos de vida, o la exposicién a infecciones bacterianas
y/o viricas en el periodo del lactante, probablemente
puedan también actuar como detonantes de una res-
puesta patoldgica al gluten.

Estudios recientes de la epidemidloga sueca A. Ivars-
son, realizados a raiz del fenémeno conocido como “la
epidemia sueca”, sugieren que la introduccidn del glu-
ten, de forma paulatina, mientras el lactante sigue ali-
mentandose con leche materna, reduciria el riesgo de
formas clinicas sintomaticas de la enfermedad. Estos
estudios, sin embargo, sélo valoraron el impacto de los
habitos de alimentacién sobre el desarrollo de la enfer-
medad en nifios menores de 2 afios. El establecer si
estos factores ambientales son capaces de incidir direc-
tamente en la prevalencia de la enfermedad, o si sélo
actdan como moduladores del momento y de la forma
de presentacion, es una de las incégnitas que precisa
de estudios epidemioldgicos rigurosos en un volumen
de poblacién con peso estadistico.

Hasta hace relativamente poco se aconsejaba la intro-
duccién del gluten después de los 7 u 8 meses, pero las
Gltimas recomendaciones de la Sociedad Europea de Gas-
troenterologfa, Hepatologfa y Nutricién Pediatrica (ESPGHAN,
2008] consideran prudente evitar tanto la introduccién
temprana del gluten (antes de los 4 meses) como también
tardia (? meses 0 mas), ya que se relaciona con un aumen-
to de enfermedad celiaca. Se recomienda introducirlo en
pequefias cantidades y gradualmente mientras continda
con LM. Un metaanalisis ha mostrado que el riesgo de enfer-
medad celiaca era marcadamente menor en nifios que eran
alimentados a pecho en el momento de la introduccién del
gluten comparandolos con los no amamantados. Sin embar-
0, la LM puede no proporcionar una proteccién permanente
contra la enfermedad celiaca, y puede solamente retrasar
elinicio de los sintomas. Tanto prolongar la lactancia mater-
na como comenzar, cuando se esta con ella, con pequenas
cantidades de gluten, parece asociarse con menor riesgo
de desarrollar enfermedad celiaca. Esto Ultimo, también
reduce el riesgo de diabetes tipo 1 y de alergia al trigo.

La Sociedad Espafiola de Gastroenterologia, Hepa-
tologia y Nutricién Pediatrica promovic la realizacion
durante los afios 2006-2007 de un registro prospecti-
vo de enfermedad celiaca en la edad pediatrica en el que
participaron 39 centros y en el que se objetivé una inci-
dencia de nuevos casos muy superior a la descrita en



otros paises europeos. Esto podria estar en relacién con
una introduccién del gluten mas tardia (pasados los ?
meses de edad), asi como con una mejor deteccion por
parte de los pediatras de Atencién Primaria en nuestro
medio, con accesibilidad a la serologia de enfermedad
celiaca. Asi mismo se observo que la forma clasica de
presentacién y los primeros afios sigue siendo el perfil
de la enfermedad celiaca diagnosticada en nuestro
medio. El cambio en las recomendaciones de introduc-
cién del gluten en el primer afo de vida, con una intro-
duccién mas precoz, puede influir en la incidencia de
casos de enfermedad diagnosticados, asi como en la
forma de presentacion de la misma.

Por ello y para un mejor conocimiento de la inciden-
cia y de los aspectos clinicos de la enfermedad en nues-
tro dmbito geografico, en la actualidad se propone un
nuevo registro prospectivo de todos los nuevos casos de
diagnéstico de enfermedad celiaca desde el 1 de enero
de 2011 al 31 de diciembre de 2013, en nifios menores
de 15 afos en las distintas comunidades auténomas.

OBJETIVOS

¢ Estimar laincidencia de nuevos casos de enferme-
dad celiaca en las distintas areas de estudio.

* Describir las formas de presentacién de la enfer-
medad celiaca en dichas areas.

DISENO DEL ESTUDIO

Estudio epidemiolégico, observacional, multicéntri-
co y de dmbito nacional de registro, participando cen-
tros hospitalarios con un area de influencia asistencial
definida.

Tamaho de la muestra

Al'ser un registro para valorar la incidencia, se reco-
geran todos los casos aparecidos durante el periodo
entre el 1 de enero de 2011 y el 31 de diciembre de 2013.

Criterios de inclusion
Se incluiran los pacientes que cumplan los siguien-
tes criterios:
* Menores de 15 afios.
* Diagnosticados de enfermedad celiaca entre el 1
enero de 2011 y el 31 de diciembre de 2013.

Datos registrados
Anexo 1.

Gestion y proceso de datos

La introduccidn de datos se realizara mediante CRD
electrénico. Para ello se generara una base de datos en
entorno web a la que accederan los investigadores de
forma remota desde sus centros (Anexo 2).

Para la realizacién del registro, los investigadores
de cada centro participante solicitaran su clave de acce-
so al grupo coordinador.

Estudio estadistico

Parametros descriptivos de todas las variables:
media, desviacion estandar y tamafio en las cuantitati-
vas que se ajusten a Gauss (test de Shapiro-Wilk] y
mediana y rango intercuartilico en las que no se ajus-
tenala curva normal.

Las variables cualitativas se expresan mediante las
frecuencias relativas porcentuales.

Respecto a la variable principal se calcula el inter-
valo de confianza para un 95% de seguridad.

Los datos de incidencia anual se expresan para cada
centro y su area de influencia como: n° de casos nue-
vos/1.000 recién nacidos (ndmero de recién nacidos
en el drea en cada afio].

Investigadores participantes
Miembros de la Sociedad Espafiola de Gastroente-
rologia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica

Aspectos éticos

La participacién en este estudio no supone riesgo
adicional para las personas participantes, ya que se
trata de un estudio epidemiolégico en el que no se rea-
liza ninguna intervencion.

El estudio se realizara segun las recomendaciones
éticas internacionales (Declaracion de Helsinkiy Con-
venio de Oviedo), de acuerdo a la legislacion vigente que
rige los proyectos de investigacion sin medicamen-
tos, la Ley de Investigacién Biomédica del 3 de julio de
2007, para lo que se ha presentado para su valoracion
al Comité Etico de Investigacion Clinica del Hospital Uni-
versitario de Puerta de Hierro Majadahonda, Madrid.

Toda informacién referente a la identidad de las per-
sonas participantes en el estudio sera considerada con-



fidencial. Los datos de las personas recogidos en las
encuestas durante el estudio se documentaran de mane-
ra andénima y disociada, vinculdndose solamente a un
cddigo numérico.

En lo referente a los datos del estudio se seguira lo
establecido en la Ley Organica 15/1999 de 13 de Diciem-
bre de “Proteccion de datos de caracter personal”.

Se obtendrd el consentimiento de los individuos para
la participacién en el estudio informandoles de las carac-
teristicas y naturaleza del estudio, asi como que sus
datos seran recogidos y procesados garantizandose la
confidencialidad de los mismos. (Anexo 3).

La base de datos que genere el estudio no contendra
identificacién alguna de las personas, tan sélo un cédigo
numérico, por el que no sera posible desvelar su identidad.
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ANEXO 1: LISTADO DE VARIABLES REGISTRADAS

Cédigo del Centro.

Pertenencia al area del hospital.

Fecha de nacimiento.

Pais madre biolégica.

Pais padre bioldgico.

Género.

Tipo de parto.

Familiares celiacos (primer grado, segundo grado).

Forma de presentacion clinica [sintomatica, silen-

te].

10. Enfermedades asociadas

11. Peso al diagnéstico.

12. Talla al diagnéstico.

13. IgA sérica (se establecera sélo la categoria déficit
selectivo de IgA excluyendo el retraso madurativo).

14. Marcadores serolégicos positivos.

15. Ac antitransglutaminasa.

16. Ac antitransglutaminasa (cuantificacién).

17. Valor de corte de positividad de anticuerpos anti-
transglutaminasa.

18. Ac antiendomisio.

19. Titulo Ac antiendomisio.

20. Biopsia intestinal realizada.

21. Fecha de la biopsia.

©WoOoNDUTAWN R



22. Lesion histoldgica (Marsh/Oberhuber)

23. Estudio HLA realizado (alelo 1 HLA-DQA1, alelo 2
HLA-DQA1, alelo 1 HLA-DQB1, alelo 2 HLA-DQB1).

24. Fenotipo HLA.

25. Lactancia materna.

26. Duracion de la lactancia materna.

27. Edad de introduccién del gluten.

28. Vacuna de Rotavirus.

29. Sivacuna de Rotavirus, tipos de vacuna.

30. Numero de dosis.

ANEXO 2: CUADERNO DE RECOGIDA DE DATOS
ANEXO 3: HOJA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

MANUAL DE USUARIO

Enla web se dispone de un Manual de Usuario, iden-
tificado como SEGHNP-REPAC?2, que es el Manual del
Registro de Pacientes Celfacos menores de 15 afios
(REPAC 2) y refleja el sistema de recogida de datos para
este estudio.

El objetivo de este documento es ayudar en el
uso del sistema de registro de pacientes con sus
correspondientes hojas de recogida de datos de
todos los centros que deseen participar en el estu-
dio REPAC 2.

En este estudio, los miembros de la SEGHNP podran
registrar los pacientes menores de 15 afios diagnosti-
cados de enfermedad celiaca entre el 1 de enero de 2011
y el 31 de diciembre de 2013.

El Registro REPAC 2 se encuentra alojado en la web
de la SEGHNP: http://www.gastroinf.com.

Registro y validacion de investigadores

Para acceder al registro REPAC 2 es necesario iden-
tificarse. Para ello, previamente, es necesario registrarse
como investigador y ser validado en dicho registro por
el Grupo Coordinador del Estudio REPAC 2. Una vez se
produzca dicha validacién, se recibira el Identificador y
la Contrasefia para poder acceder al registro.

Una vez finalizado el proceso de registro como inves-
tigador en el proyecto REPAC 2, nos encontramos en
situacion de acceder al mismo para introducir nuestros
pacientes, y posteriormente poder realizar consultas
sobre ellos o sobre los datos estadisticos de los pacien-
tes introducidos de nuestro centro.

Descripcion del Registro REPAC 2
En el Panel de Control del registro se puede con-

sultar la siguiente informacion:

* Numero total de pacientes introducidos en el registro.

* Ndmero de pacientes propios introducidos en el regis-
tro.

*  Numero de pacientes propios introducidos en el registro
que no disponen de la hoja de recogida de datos rellena.

* Los pacientes introducidos de su Centro.
Adicionalmente se pueden realizar las siguientes

gestiones:

* Modificar sus datos personales de registro de inves-
tigador.

* Consultar estadisticas, a través de un enlace, sobre
el total de los pacientes introducidos de su centro
de trabajo (actualmente en desarrollo).

» Consultar el total de los pacientes que ha introducido.

* Consultar los pacientes propios pendientes de rellenar
la hoja de recogida de datos de la enfermedad celiaca.

* Realizar la bisqueda de un paciente por cédigo de
paciente.

* Dar de alta un nuevo paciente.

* Reportar cualquier incidencia en el manejo del regis-
tro REPAC 2.

Con objeto de mantener la confidencialidad de los
datos, el sistema proporcionar3 al paciente un cédigo
numero. Desde este momento, para referirnos a este
paciente siempre lo identificaremos por este cédigo.

Se pueden consultar los pacientes introducidos desde
nuestro centro de trabajo en el panel de control del inves-
tigador. Sélo se indicara el cédigo de los pacientes intro-
ducidos por el centro con intencién de mantener la con-
fidencialidad de los datos de los pacientes. Para los
pacientes introducidos del centro por otro investigador
del mismo centro se muestra el nombre del “Investi-
gador propietario” del paciente.

ElInvestigador puede realizar las siguientes acciones:
¢ Solicitar la codificacién que el sistema ha realizado

de sus pacientes.

* Volveral panel de control del investigador, pulsando
sobre el botén Resumen de Pacientes.

 Editar los datos de filiacién de un paciente.

* Solicitar los datos de filiacién de un paciente.

* Darde alta un nuevo paciente.

* Consultar la hoja de recogida de datos de la enfer-
medad celiaca de un paciente y modificarla.



COLABORACION CON OTRAS
SOCIEDADES MEDICO-
CIENTIFICAS

La SEGHNP ha establecido relaciones de colabora-
cién con diferentes sociedades médico-cientificas, ya
sea directamente o a través de sus miembros como
expertos en los temas de la especialidad.

Cabe destacar las siguientes:

* Asociaci6n Espafiola de Pediatria (AEP).
* Federacién Espafola de Sociedades de Nutricidn,

Alimentacidn y Dietética (FESNAD).

* Dia Nacional de la Nutricién:
28 mayo 2005
Lema: Ejercicio y buena alimentacién para un
futuro mejor
29 mayo 2006
Lema: Restauracién colectiva
28 mayo 2007
Lema: Alimentos funcionales

28 mayo 2008

Lema: Dieta equilibrada y riesgos de las “dietas

milagro”

28 mayo 2009

Lema: Hoy no como en casa

28 mayo 2007

Lema: Alimentos funcionales
- 28 mayo 2011
Sociedad Espafiola de Patologia Digestiva (SEPD).
Asociacién Espafiola de Gastroenterologia (AEG).
Sociedad Espafiola de Nutricion Parenteral y Ente-
ral (SENPE).
Grupo Espafiol de Trabajo en Enfermedad de Crohn
y Colitis Ulcerosa (GETECCU).
European Society for Pediatric Gastroenterology,
Hepatology and Nutrition (ESPGHAN).
Sociedad Latinoamericana de Gastroenterologia,
Hepatologia y Nutricién (LASPGHAN).
Sociedad Espaiiola de Pediatria Extrahospitalaria y
de Atenci6n Primaria (SEPEAP).






BECAS Y PREMIOS
DE LA SEGHNP

La SEGHNP ha apoyado e incentivado con becas y
premios la realizacién de estudios en las diferentes areas
de interés, asi como la asistencia a congresos, cur-
so0s, estancias en centros de referencia, tesis, estudios
y publicaciones.

Se destacan los siguientes:

BECA DE INVESTIGACION

“SIRA CARRASCO DE LA SEGHNP”

La Sociedad Espariola de Gastroenterologia, Hepa-
tologia y Nutricion Pediatrica con el objetivo de pro-
mover y apoyar la realizacién de trabajos de investiga-
cién cientifica en el campo de la especialidad, convoca
la Beca de Investigacién “Sira Carrasco” 2011 con las
siguientes bases:

* Los trabajos de investigacion deben versar sobre
alguna de las areas de Gastroenterologia, Hepatolo-
gfa y Nutricién Pediatrica.

* Lapersona que solicite la Beca debe ser miembro de
la Sociedad Espafiola de Gastroenterologia, Hepato-
logia y Nutricién Pediatrica.

* ElProyecto se desarrollara a lo largo de 2 afios.

° Ladotacién serd de 12.000 €. La mitad sera abo-
nada en el momento de su concesién en el XVl Con-
greso de la Sociedad en Barcelona (5-7 mayo 2011)
y el resto al comienzo del segundo afio del proyec-
to, previo informe preliminar del trabajo realizado,
expuesto durante el XIX Congreso de la Sociedad que
se celebrara en Las Palmas en mayo de 2012.

* Losresultados de la Investigacién deberan presen-
tarse en el XX Congreso de la Sociedad que se cele-
brard en mayo de 2013, en la forma que acuerden el
Comité Organizador y la Junta Directiva.

= Elplazo limite para presentar las solicitudes es el 18
de febrero de 2011.

* Los solicitantes deben remitir por correo certificado
toda la documentacion precisa, indicando en el sobre
BECA DE INVESTIGACION SIRA CARRASCO, a la Secreta-
ria Cientifica de la SEGHNP: Dr. Honorio Armas Ramos,

Avda. Universidad 27 (38208) La Laguna. TENERIFE.
Se enviaran original y 6 copias. En el remite no debe-
ra constar el nombre ni direccién de ninguno de los
firmantes. En el interior y en sobre aparte cerrado, en
el que constara un lema, deber3 incluirse el trabajo
con titulo y sin nombre de los autores. En otro sobre
cerrado constard el mismo lema en el exterior, y en el
interior el titulo del trabajo y nombre, fotocopia de los
DNI y direccidn de los autores, asi como la Memoria
del Proyecto y los periodos de desarrollo del mismo,
junto con un Informe favorable del Hospital o Centro
donde vaya a ser realizado. Una vez cumplidos los
requisitos cientificos, sera abierta la plica para com-
probacién del cumplimiento de las premisas del apar-
tado 2.

* LaBecapuede quedar desierta siajuicio de la Junta
el proyecto no alcanza las condiciones cientificas
exigibles.

* Elfallo de la Junta Directiva de la SEGHNP serd inape-
lable, no comprometiéndose a mantener corres-
pondencia concerniente a los trabajos presentados
y estando capacitada para solicitar cuantas consul-
tas crea oportunas.

Becas concedidas

Beca Sira Carrasco-2003

° Al Proyecto: “Andlisis de la expresion del gen MICA
en la mucosa intestinal de pacientes con enferme-
dad celiaca”.

Beca Sira Carrasco-2005

e Al proyecto: "Utilidad de los nuevos marcadores de
remodelado dseo en el diagndstico y monitorizacion
del tratamiento de la osteopenia/osteoporosis en
pacientes con enfermedad celiaca”.

Beca Sira Carrasco-2007

e Al proyecto: “Obesidad infanto-juvenil e higado graso
no alcohdlico. Factores genéticos, epidemiolégicos
y clinicos”.

Beca Sira Carrasco-2009

* Al proyecto: "Estado de nutricién y alteraciones mus-
culares precoces en nifios con factores de riesgo
cardiovasculares”.



Autores: Cecilia Martinez Costa, Francisco Nufez
Gomez, Julia Morata Alba, Ana Gémez Lacasa, Juan
Brines Solanes.

Centro: Hospital Clinico. Universidad de Valencia.

Beca de investigacién "Sira Carrasco de la SEGHNP"
2011-2013

Al proyecto: "Estudio de la eficacia del tratamiento a
largo plazo con &cido docosahexaenoico sobre la
inflamacién pulmonar, sistémica e intestinal en
pacientes con fibrosis quistica”.

Autores: A. Lamas, L. Sudrez, L. Maiz, M. Ruiz, M.
Mufioz, R. Cantén, M2 C. Garcia, M A. Garriga, R.M2.
del Campo, M? E. Pallares, 0. Pastor, M.C. Bayon, y
L. Chamorro.

Centro: Hospital Ramén y Cajal. Madrid.

PREMIOS A LA MEJOR COMUNICACION ORAL Y POSTER
Desde 1995 hasta la actualidad

1995

Mejor comunicacion oral: Alteraciones definitivas de
la motilidad esofagica tras la cura de la atresia de
esoéfago. Estudio manométrico ambulatorio
Autores: Dres. J.A. Tovar, FJ. Murcia, J.A. Diez Pardo,
G. Prieto, M. Molina

Centro: Dpto. de Cirugia y Servicio de Gastroentero-
logia, Hospital Infantil La Paz, Madrid

Mejor poster: ¢ Puede la leche materna contribuir en
la transmisién perinatal del virus de la hepatitis C?
Autores: Dres. F. Jiménez Sdnchez, A. Ruiz Extre-
mera, M. Pérez Ruiz, C. Torres, R. Ros y J. Salmerdn
Centro: Dpto. de Pediatria, Servicio de Digestivo, Hos-
pital Universitario de Granada

1996

Mejor comunicacion oral: Alteraciones de motilidad
intestinal en 15 pacientes con anorexia nerviosa
Autores: Dres. J. Martinez Gémez, J. Garcia Aroca, G.
Tamayo Lépez, A. Bonet Garrosa, C. Pedrén Giner,
M?2D. Garcia Novo y P. Brafias

Centro: Unidad de Gastroenterologfa, Servicio de Cirugfa
y Servicio de Adolescentes, Hospital Nifio Jesus, Madrid
Mejor poster: Eficacia del interferén alfa linfoblas-
toide con o sin pretratamiento con esteroides en

nifos con hepatitis crénica B: resultados de un estu-
dio multicéntrico

Autores: Dres. P. Jara, F. Bortolotti, A. Veguente, G.V.
Gregorio, L. Hierro, C. Diaz, E. Frauca, A. de la Vega,
C.Camarena, J. Larrauri, R. Martinez Zapico, R. Jorio,
C. Crivellaro, L. Zancau, E.H. Daniels, B. Portmann,
M.J. Robledo y G. Mieli-Vergani

Centro: Hospital Infantil La Paz, Madrid; Universidad
de Padua; Universidad Federico Il de Napoles; Hos-
pital King’s College de Londres

1997

Mejor comunicacion oral: Enzimas pancreéticas: pre-
parados de alta concentracidn versus los de con-
centracién normal

Autores: Dres. P. Ferrer, L. Blesa. C. Ribes, F. Pérez
Aguilar, J. Ferrer Calvete

Centro: Unidad de fibrosis quistica, Hospital Uni-
versitario La Fe, Valencia

Mejor pdster: Trasplante hepatico pedidtrico y virus G
Autores: Dres. J. Manzanares, M? J. Domingo, A. Fuer-
tes, M? E. Gallego, P. Urruzuno, E. Medina y A. Noriega
Centro: Hospital Universitario 12 de Octubre, Madrid

1998

Mejor comunicacion oral: La gimnasia ritmica: un
problema nutricional sin control

Autores: Dra. M. Alonso Franch, Dra. M? P. Redondo y
Dra. M2 J. Castro

Centro: Unidad de Nutricién, Facultad de Medicina,
Universidad de Valencia

Mejor poster: Vélvulo gastrico crénico, ¢ una patolo-
gia infrecuente?

Autores: Dres. A. Bautista Casanovas, R. Varela Vives,
J.M. Fernéandez Bustillo, M. Prada Arias, P. Rodriguez
Barca, J.A. Jardén Bahia, E. Estevez Martinez, R. Leis
Trabazo, P. Pavén Belinchén y J. Pefia Guitian
Centro: Servicio de Cirugia Pediatrica, Dpto. de Pedia-
tria, Complejo Universitario de Santiago de Compos-
tela, Universidad de Santiago de Compostela

2000

Mejor comunicacion oral: Hipertensién portal pre-
hepatica tras trasplante hepatico

Autores: Dres. M. Lépez Santamaria, M.C. Diaz, E.
Frauca, M. Martin Ibafiez, R. Valverde y P. Jara



Centro: Hepatologfa, Hospital Infantil La Paz, Madrid
° Mejor poster: Aportes nutricionales en adolescentes

deportistas de alto nivel y bailarinas

Autores: Dres. R.M. Codoceo, G. Garrido, M. Chamo-

rro, J. Pozo, M. Brufo y M.T. Mufioz

Centro: Seccién de Endocrinologia, Hospital Nifio

Jesus; Dpto. de Rendimiento Humano del INEF y

Federacidn de Triatlén de Madrid

2001

e Mejor comunicacion oral: Factores de riesgo en dis-
lipemias: homocisteina y vitamina E
Autores: Dres. E.R. Vazquez, M. Guillén, D. Corella,
M.L. Cabello, A. Garcia, J. Dalmau
Centro: Hospital Infantil La Fe, Valencia

° Mejor poster: Bajo nivel de reinfeccién tras erradi-
cacion del H. pylori
Autores: Dres. J. Barrio, M.L. Cilleruela, E. Roman y
M.J. Rivero
Centro: Hospital Severo Ochoa, Leganés (Madrid)

2002

e Mejor comunicacion a mesa redonda: El trasplante
hepatico en nifios en la época actual
Autores: Dres. L. Hierro, M.C. Diaz, C. Camarena, A. de
la Vega, E. Frauca, M. Lépez Santamaria, J. Murcia, M.
Gémez, J. Larrauri, C. Sdnchez-Peinado y P. Jara
Centro: Servicio de Hepatologia y Trasplantes, Hos-
pital Infantil La Paz, Madrid

e Mejor comunicacion oral: Regurgitacién y ERGE. Estu-
dio prospectivo de 190 lactantes
Autores: Dres. M. Garcia-Onieva, D. Fuentes, L. Sua-
rez, H. Escobar
Centro: Centro de Salud de Entrevias. Area 1, Madrid.
Unidad de Gastroenterologia, Servicio de Pediatria,
Hospital Ramén y Cajal. Universidad Alcala de Hena-
res, Madrid

° Mejor comunicacion simultdnea: Estudio del gen
MICA y de HLA-DRB1 en familias vascas con enfer-
medad celfaca
Autores: Dres. A. Martin-Pagola, J.R. Bilbao, J.C. Vito-
ria, P. Zubillaga, L. Ortiz y L. Castafo
Centro: Unidad de Investigacién y Gastroenterologia
Infantil, Hospital Cruces, Bilbao. Complejo Hospita-
lario de Donosti, San Sebastian. Universidad del Pais
Vasco/EHU

2003 HASTA LA ACTUALIDAD

¢ Apartirdel 2003, se han seguido concediendo anual-
mente premios conjuntos tanto a las comunicaciones
orales mas relevantes como a los mejores pésters.

BECA PARA PROYECTOS DE COOPERACION
INTERNACIONAL EN NUTRICIGN INFANTIL DE LA SEGHNP

Convocatoria 2012
Las actividades de cooperacion cientifica e investi-

gacion entre Espafa y los paises en vias de desarrollo,
tienen como objetivo fortalecer la coordinacién de la
politica de cooperacidn al desarrollo con la politica cien-
tifica y tecnoldgica. La Sociedad Espafiola de Gastro-
enterologia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica, con el
objetivo de promover y apoyar la realizacion de traba-
jos de investigacion cientifica en el campo de la nutri-
cién infantil, convoca la Beca para Proyectos de Coo-
peracion Internacional en Nutricién Infantil 2012 con las
siguientes bases:

* Los trabajos a presentar versaran sobre proyectos
de investigacion o proyectos de intervencién sobre
alguna de las areas de la Nutricién Pediatrica.

Ser4 condicién imprescindible que uno de los firmantes
sea miembro de la Sociedad Espafiola de Gastroen-
terologia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica.

* Podran participar con trabajos los pediatras o equi-
pos pediatricos o equipos multidisciplinares hospi-
talarios o extrahospitalarios.

* Eltrabajo del Proyecto deberd realizarse en alguno
de los paises de Africa, Asia, Centroamérica o Lati-
noameérica.

* Ladotacién de la beca serd de 2.000<€ y el Proyec-
to tendrd como maximo una duracién de 1 afio.

* Elplazo limite para presentar las solicitudes es el 12
de febrero de 2012.

*  Quedaran excluidos aquellos solicitantes que habien-
do recibido subvenciones anteriormente, no hayan
justificado suficientemente, en los plazos previstos,
los gastos correspondientes.

* Los solicitantes deben remitir por correo certificado
toda la documentacion precisa, indicando en el sobre
BECA PARA PROYECTOS DE COOPERACIGN INTERNA-
CIONAL EN NUTRICION INFANTIL, a la Secretaria Cien-
tifica de la SEGHNP:



- Dr. Honorio Armas Ramos

Avda. Universidad 27

38208 La Laguna

TENERIFE. ESPANA
Para el caso de los proyectos de investigacion se envia-
ran original y 6 copias. En el remite no debera cons-
tar el nombre ni direccién de ninguno de los firmantes.
Para la identificacién del autor/es figurara un lema,
no admitiéndose los trabajos con el nombre/es del
autor/es del mismo, asi como aquellos en los que figu-
ren referencias a nombres o centros que puedan orien-
tar sobre el origen de los mismos. En un sobre cerra-
do, en el que constara el lema, deberan incluirse los
7 ejemplares del trabajo con titulo y sin nombre de
los autores. En otro sobre cerrado constara el mismo
lema en el exterior, y en el interior el titulo del trabajo
y nombre, fotocopia de los DNI y direccién de los fir-
mantes, una tabla que indique la asignacion de tare-
as del equipo investigador, junto con un informe favo-
rable del Hospital o Centro al que pertenece el
investigador y el aval del Centro del pais de destino
donde vaya a ser realizado el Proyecto.
Para el caso de los proyectos de intervencion los
solicitantes residentes en paises en vias de des-
arrollo podran enviar el trabajo a la Secretarfa Cien-
tifica de la SEGHNP a la siguiente direccién de correo
electrénico: armashonorio9@gmail.com o har-
mas@ull.es. En este caso, el firmante miembro de
la Sociedad Espafola de Gastroenterologia, Hepato-
logia y Nutricién Pediatrica sera el responsable de
presentar el resto de la documentacién solicitada.
La Beca puede quedar desierta si a juicio de la Junta
el proyecto no alcanza las condiciones cientificas
exigibles.
El fallo de la Junta Directiva de la SEGHNP serd inape-
lable, no comprometiéndose a mantener corres-
pondencia concerniente a los trabajos presentados
y estando capacitada para solicitar cuantas consul-
tas crea oportunas.
Los beneficiarios de esta beca deberan destacar con
visibilidad suficiente el logotipo de la SEGHNP en el
material que se utilice para la difusion de las acti-
vidades, en cualquier soporte, como asi también en
toda publicacién resultante de esta actividad, indi-
cando la condicién de adjudicatarios de ayudas de
la SEGHNP en el marco de la presente convocatoria.

Proyectos de investigacion

La ayuda objeto de esta convocatoria se destinara
a pediatras o equipos pediatricos o equipos multi-
disciplinares hospitalarios o extrahospitalarios resi-
dentes en Espafia.
El trabajo de campo del Proyecto de investigacion
deberd realizarse en alguno de los paises de Africa,
Asia, Centroamérica o Latinoamérica.
La Memoria del Proyecto de investigacion se presenta-
ra en hojas tamafio folio a espacio y medio, sin limite de
extension, la cual incluira los siguientes apartados: ante-
cedentes del tema, bibliografia relevante sobre el tema,
objetivos, metodologfa, disefio del estudio, variables de
andlisis, andlisis estadistico, plan de trabajo, cronogra-
ma y justificacién detallada de la ayuda solicitada.
Se deberd presentar un informe favorable del Hos-
pital o Centro al que pertenece el investigador prin-
cipal del proyecto.
Para garantizar el cumplimiento de los objetivos pre-
vistos en la memoria del Proyecto, se debera pre-
sentar un aval de compromiso del Centro del pais de
destino donde vaya a ser realizada la investigacion
que asegure la viabilidad técnica, econdmica y de
gestion del Proyecto.
La dotacion sera de 2.000 €, de los cuales 5.000
€ serd abonada en el momento de su concesién en
el XIX Congreso de la Sociedad en Las Palmas de Gran
Canaria en mayo de 2012. Los 2.000 € restantes se
entregaran a los 6 meses del proyecto, previo infor-
me preliminar del trabajo realizado, acompafnando el
informe con los justificantes de gastos y facilitan-
do los datos que se le soliciten a los firmantes para
demostrar la ejecucion transparente del proyecto,
asi como los cambios que pudieran surgir en él.
Los resultados de la investigacién deberan presen-
tarse en el XX Congreso de la Sociedad que se cele-
brara en Malaga en mayo de 2013, en la forma que
acuerden el Comité Organizador y la Junta Directiva.
La Sociedad Espafiola de Gastroenterologia, Hepa-
tologia y Nutricién Pediatrica NO se hard cargo de la
movilidad de los beneficiarios de esta beca para que
asistan a los congresos que esta Sociedad celebre.
Con cargo a las ayudas concedidas podran imputar-
se gastos de los miembros de los equipos tales como:
a) Gastos de desplazamiento de pais de origen a
pais de destino.



b) Gastos de desplazamiento en el pais de destino.

c) Alojamiento y manutencion en el pais de destino.

d) Seguro médico, no farmacéutico, durante el peri-
odo de estancia en el pais de destino.

e) Gastos de material fungible y del material inven-
tariable necesarios para el cumplimiento final del
objeto de la ayuda. Quedan excluidos los gas-
tos de personal.

f) Gastos derivados de la publicacién y difusion de
trabajos e informes.

Se debera presentar una memoria final de ejecucion

del proyecto, acompafiada de una memoria justifi-

cativa de los gastos de acuerdo a los epigrafes ante-
riormente mencionados, incluyendo los justifican-
tes de gastos.

Asimismo se comprometeran a reintegrar los fon-

dos percibidos en el supuesto de incumplimiento de

las condiciones establecidas.

Proyectos de intervencién

La ayuda objeto de esta convocatoria se destinara
a pediatras o equipos pediatricos o equipos multi-
disciplinares hospitalarios o extrahospitalarios resi-
dentes en alguno de los paises de Africa, Asia, Cen-
troamérica o Latinoamérica.

La Memoria del Proyecto de intervencién se pre-
sentard en hojas tamafio folio a espacio y medio, sin
limite de extension, la cual incluird los siguientes
apartados: diagndstico de necesidades, objetivos
de laintervencién, contenido de la intervencién, con-
texto de desarrollo, destinatarios de la intervencién,
funciones de la intervencién, agentes de la inter-
vencioén, disefio del programa, fases de ejecucion,
evaluacién de la intervencidn, cronograma y justifi-
cacion detallada de la ayuda solicitada.

Los objetivos, actividades, recursos humanos y
materiales necesarios para la ejecucién del pro-
yecto estaran suficiente y claramente explicados
yjustificados.

Para garantizar el cumplimiento de los objetivos pre-
vistos en la Memoria del Trabajo, se deberd presentar
un aval de compromiso del Centro del pais de destino
donde vaya a realizarse el Proyecto que asegure la via-
bilidad técnica, econdmica y de gestion del Proyecto.
El Proyecto podra ser visitado por algin miembro
de la SEGHNP para cerciorarse de la buena utili-

zacion de los recursos, si asf se considerase opor-
tuno.

* Ladotacion serd de 2.000€, de los cuales 3.500€
sera abonada en el momento de su concesién en
el XIX Congreso de la Sociedad en Las Palmas de Gran
Canaria en mayo de 2012. Los 3.500 € restantes se
entregaran a los 6 meses del proyecto, previo infor-
me indicando el momento actual del proyecto y las
posibles incidencias, acompafando el informe con
los justificantes de gastos y facilitando los datos que
se le soliciten a los firmantes para demostrar la eje-
cucién transparente del proyecto, asi como los cam-
bios que pudieran surgir en él.

* Los resultados de la ejecucion del Proyecto deberan
presentarse en el XX Congreso de la Sociedad que se
celebrara en Malaga en mayo de 2013, en la forma que
acuerden el Comité Organizador y la Junta Directiva.

* La Sociedad Espafiola de Gastroenterologia, Hepa-
tologia y Nutricién Pediatrica NO se hard cargo de la
movilidad de los beneficiarios de esta beca para que
asistan a los congresos que esta Sociedad celebre.

* Se presentara una Memoria Final de ejecucion del
proyecto, acompafada de reportaje fotografico segun
las distintas fases de ejecucion del proyecto. Se inclui-
ra una memoria econémica acompafada de los jus-
tificantes de gastos.

* Asimismo se comprometeran a reintegrar los fon-
dos percibidos en el supuesto de incumplimiento de
las condiciones establecidas.

Becas concedidas
Inicio: 2008

Beca para proyectos de Cooperacidn Internacional

en Nutricion Infantil de la SEGHNP 2012

1° Premio

* Proyecto: "Diagnéstico y manejo de la malnutricién
en nifios con infeccién por VIH en Guinea Ecuatorial”
Farticipantes: Dr. Pedro Urruzuno, Dra. Jacinta Obiang,
Dr. Pedro Avedillo, Dr. Pablo Rojo, Dr. Antonio Var-
gas, Dr. Luis Prieto, Dra. Carlota Abad.

e Centro: Hospital 12 de Octubre, Madrid. Hospital Gene-
ral de Bata, Guinea. Centro Nacional de Medicina Tropi-
cal. ISClll, Madrid. Hospital Universitario de Getafe, Madrid.

e [Dotacion: 7000 euros.



Accésit

* Proyecto: "Proyecto en la Misién de Dédola. Etiopia”
presentado por la Dra. Margarita Jané Santamaria.

e [Dotacion: 5.000 euros

Beca de Cooperacion Internacional

en Nutricion Infantil 2011

1° Premio

* Proyecto: "Proyecto de Ayuda a la misién de Dédola
(Etiopia)"

e Autora: Margarita Jané Santamaria.

e Dotacion: 72000 euros.

Accésit

* Proyecto: "Prevalencia de anemia y factores de ries-
go cardiovascular y su relacién con la desnutricion
crénica en una poblacion escolar en dos areas de la
costa y sierra del Perd".

e Autores: Luis Moreno, Gerardo Rodriguez, Maria I.
Mesana, Juan Fernandez, Nelly Zavaleta y Graciela
Respicio.

e Centro: Hospital Clinico Zaragoza. Universidad de
Zaragoza.

e [Dotacion: 5.000 euros.

Beca de cooperacidn Internacional

en Nutricion Infantil 2010

1° Premio

e Proyecto: "Proyecto de Ayuda a la mision de Dodola
(Etiopia)”

e Autora: Margarita Jané

e [Dotacion: 7.000 euros

Beca de cooperacion Internacional

en Nutricion Infantil 2009

1° Premio

* Proyecto: "Cooperacion con el Centro de Salud de
Rukara (Rwanda]"

e Autora: Dra. Sara Zibetti

e Dotacion: 72000 euros

Accésit

e Proyecto: "Cooperacion con Etiopia (Mision de
Dodola)"

* Autora: Dra. Margarita Jané

e [Dotacion: 5.000 euros

BECA PARA PAISES LATINOAMERICANOS

Convocatoria 2012
La Sociedad Espafiola de Gastroenterologia, Hepa-

tologia y Nutricién Pedidtrica (SEGHNP), con motivo
del XIX Congreso de la SEGHNP a celebrar en Las Pal-
mas de Gran Canaria entre los dias 17 al 19 de mayo
de 2012 y con el fin de estrechar los lazos profesio-
nales y humanos entre Espafia y los paises latinoa-
mericanos, convoca 4 becas con las siguientes con-
diciones:

* Elimporte de cada una de las becas es de 1.000 euros
e inscripcion gratuita (450 euros), total: 1.450 euros.

* Elinteresado debe pertenecer a la Sociedad Lati-
noamericana de Gastroenterologia, Hepatologia y
Nutricién Pedidtrica.

* Elinteresado debe trabajar en un pais latinoamericano.

* Elinteresado debe presentar una o varias comunica-
ciones a dicho Congreso siguiendo las bases que cons-
tan en la pagina web, figurando como primer autor y
haciendo constar que aspira a una de las becas.

* Se seleccionaran las 4 mejores comunicaciones a
juicio del Comité de Evaluacién.

* Se comunicara a los seleccionados via e-mail la deci-
sién del Comité de Evaluacién, realizando la SEGHNP
una transferencia bancaria a nombre del interesa-
do por unimporte de 1.000 euros.

* Los seleccionados estaran obligados a asistir al Con-
greso y a presentar sus comunicaciones en el hora-
rio asignado.

* Se expedird por parte de la SEGHNP un certificado
donde consta que han obtenido dicha beca y que
han sido presentadas en el Congreso.

* Elplazo de solicitud FINALIZA el 12 de febrero de 2012.

BECA PARA RESIDENTES

Becas de asistencia para el XIX congreso de la SEGHNP
que se celebrara en las palmas de gran canaria del 17
al 19 de mayo de 2012

La Junta Directiva de la SEGHNP convoca 10 becas
para asistir a su Congreso Anual. La cuantia de la misma
consiste en el abono completo de la inscripcién y, por
tanto, de las actividades comprendidas en la misma,
debiendo el beneficiario hacerse cargo de los gastos de



desplazamiento y alojamiento. Las condiciones para la
solicitud de las misma se detallan a continuacion.

CONDICIONES

1. Podran aplicar a las becas los Médicos Internos Resi-
dentes de especialidad o los Pediatras que hayan
terminado su periodo de formacién y que trabajen
preferentemente en Unidades de Gastroenterologia,
Hepatologia y Nutricién Pediatrica, y cuyo periodo
de formacién haya finalizado con posterioridad al
ano 2007. No podran optar a las mismas los miem-
bros numerarios ni a agregados de la SEGHNP.

2. Parapoder optara la beca deberan presentar una Comu-
nicacién al Congreso citado y figurar como primer autor
de la misma. Es condicién imprescindible para ser bene-
ficiario de la ayuda que la comunicacion haya sido acep-
tada por el comité evaluador del Congreso, sea cual sea
su categorfa (comunicacion a la mesa principal, comu-
nicacién oral, comunicacién breve).

3. Se hard constar a la hora de enviar la comunicacién

elinterés por beneficiarse de una de estas ayudas,
estando supeditada su concesion a la aceptacién de
la comunicacién por el comité evaluador.

Aunque pueda presentarse una solicitud por cada
comunicacién enviada, sélo podra concederse una
beca por persona.

En caso de que hubiera mas candidatos que reu-
nieran todas las condiciones para optar a las mis-
mas que el nimero total de becas previstas, se
procedera a realizar un sorteo entre los distintos
candidatos. El sorteo se realizard en el seno de |a
reunién de la Junta Directiva de la Sociedad en
la que se elabora el Programa Definitivo del Con-
greso.

Los candidatos aceptan las condiciones de la con-
vocatoria al presentar la solicitud, sin posibilidad de
reclamaciones posteriores.

El plazo de presentacién finaliza el 12 de febrero de
2012.






FORMACIGN

1l CURSO DE ENDOSCOPIA DIGESTIVA PEDIATRICA
Coordinadores: Dr. D. Federico Arglelles Martin y Dr. D.
Vicente Varea Calderon

Aprendizaje de la técnica de endoscopia en su ver-
tiente diagndstica y terapéutica en la edad infantil.

Dirigido a pediatras con dedicacidn a la gastroen-
terologia, hepatologia y nutricién pediatrica que quie-
ran adquirir conocimiento y manejo de la endoscopia
infantil.

Tiene como objetivo la adquisicion de conocimiento
tedrico-practico suficiente para la realizacién de la endos-
copia digestiva en pediatria diagnéstica y terapéutica.

Se emplearan simuladores virtuales durante el des-
arrollo de la fase presencial para realizar las practicas.

Fase presencial del curso en los dias 28 y 29 de
noviembre de 2011 en CMAT, sede de la Fundacién IAVAN-

I11 CURSO INTENSIVO EN ECOGRAFIA

PEDIATRICA ABDOMINAL

Coordinadores:Dr. Stephan Schneider y Dr. Rafael Gon-
zélez de Caldas Marchal

La ecografia abdominal es una técnica no invasiva
que puede aportar mucha informacién en el estudio de
pacientes atendidos en las unidades de Gastroentero-
logia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica.

Taller dirigido a pediatras con dedicacion a la gas-
troenterologia, hepatologia y nutricién pediatrica que
quieran adquirir conocimientos y manejo de la ecogra-
fia abdominal pediatrica.

Tiene como objetivo la adquisicién de conocimientos,
habilidades y destrezas en la ecografia abdominal pedia-
trica, sin poseer conocimientos previos de la misma.

Organiza
Sociedad Espafiola de Gastroenterologia, Hepatolo-
gia y Nutricién Pediatrica.

Equipo docente

* EcoPediatrica
Dra. Ines Osiniri (miembro SEECQ); Dr. Stephan
Schneider (Docente FAE y miembro SEECO); Dr. Rafael
Gonzélez de Caldas, y cols.

Il Curso de Manejo experto de la
endoscopia digestiva
en Pediatria

28y 29 de noviembre de 2011

TE en Granada. Terminada esta fase, el curso continta
a través de plataforma de teleformacién hasta el 15 de
diciembre de 2011.

El nimero méaximo de plazas del curso es de 6.

lIl CURSO INTENSIVO EN
ECOGRAFIA PEDIATRICA
ABDOMINAL
DE LA SEGHNP

Médulo |

1. Explicacién de la metodologia.

2. Principios del ultrasonido. Imagenes basicas. Demos-
tracion in vivo.

3. Artefactos. Anatomia del abdomen. Referencias ana-
témicas. Sistematica de la ecografia abdominal.
Manejo del ecégrafo. Demostracién in vivo.



Médulo II

1. Linea media. Localizacién ecoanatémica. Corte
estandar. Estructuras que la componen. Diagndsti-
co diferencial con patologias frecuentes. Repercu-
sién clinica de los hallazgos.

2. Pdncreas. Localizacion ecoanatdmica. Corte estan-
dar. Ecoestructura. Diagnéstico diferencial con pato-
logias frecuentes. Repercusién clinica de los hallaz-
gos.

3. Bazo. Localizacion ecoanatdmica. Corte estandar. Eco-
estructura. Diagnéstico diferencial con patologias fre-
cuentes. Repercusion clinica de los hallazgos.

4. Higado. Localizacién ecoanatémica. Corte estandar.
Ecoestructura del parénquima normal. Vasos. Con-
ductos biliares. Diagnéstico diferencial con patolo-
gias frecuentes. Repercusion clinica de los hallaz-
gos.

5. Vesicula biliar. Localizacion ecoanatémica. Corte
estandar. Ecoestructura. Variaciones de la nor-
malidad. Diagnéstico diferencial con patologias
frecuentes. Repercusion clinica de los hallazgos.

Médulo 1l (practica con modelos)
1. Ecografia de linea media.
2. Ecografia de pancreas y bazo.
3. Ecografia de higado y via biliar.

Practicas ecogréficas con modelos adultos jévenes
y pediatricos en grupos de maximo 5 personas por ec6-
grafo (también con casos clinicos). Repaso contenido
Médulos 1y II.

Médulo IV
1. Rifiones, suprarrenales y vejiga. Localizacion ecoa-
natémica. Corte estandar. Ecoestructura del parén-

quima normal. Vasos. Diagndstico diferencial con
patologfas frecuentes. Repercusién clinica de los
hallazgos.

2. Genitales internos femeninos. Localizacién ecoa-
natémica. Corte estandar. Ecoestructura del parén-
quima normal. Reconocimientos de estados pre-
puberales y pospuberales. Diagnéstico diferencial
con patologias frecuentes. Repercusion clinica de
los hallazgos.

3. Tubo digestivo. Exploracién sistematica del tubo
digestivo. Cardias. Piloro. Intestino: localizacion eco-
anatémica. Corte estandar. Ecoestructura. Diag-
néstico diferencial con patologfas frecuentes. Reper-
cusion clinica de los hallazgos

Médulo V (practica con modelos)
1. Ecografia de sistema urinario.
2. Ecografia de genitales internos femeninos.
3. Ecografia de tubo digestivo.

Practicas ecograficas con modelos adultos jévenes
y pedidtricos en grupos de maximo 5 personas por ecé-
grafo (también con casos clinicos). Repaso contenido
Médulos I- IV

Médulo VI

Casos clinicos Médulo Il.

Repaso interactivo de los conocimientos adquiridos.
Casos clinicos Médulo IV.

Repaso interactivo de los conocimientos adquiri-
dos.

Hwnne

El curso tendrd lugar en Figueres entre los dias 15
y 18 de marzo de 2012.
El nimero maximo de plazas del curso es de 20.



CURSO CORE CURRICULUM PEDIATRICO

El Core Curriculum Pedidtrico en apoyo nutricional
de la American Society for Parenteral and Enteral Nutri-
tion (ASPEN), se centra en el paciente pediatricoyen la
importancia de la nutricién para el crecimiento y des-
arrollo del nifio.

Esta escrito con un enfoque interdisciplinar y basa-
do en la evidencia y, por tanto, disefiado para cubrir las
necesidades educativas de cualquier disciplina rela-
cionada con la nutricién en el paciente pediatrico.

La edicién espafola se ha llevado a cabo con el
objetivo de que constituya una herramienta Unica
para la formacién y el desarrollo del pensamiento cri-
tico y la capacidad de resolver situaciones del parti-
cipante.

Proporciona a los profesionales sanitarios una
herramienta de formacién continuada en el drea del
conocimiento del soporte nutricional en el paciente
pediatrico. Los contenidos progresan de manera l6gi-
ca desde la fisiologia basica de la nutricién y los cam-
bios que ocurren durante el desarrollo hasta las habi-
lidades necesarias para aportar la nutricion apropiada
para el paciente pediatrico en situaciones especia-
les, con un punto de vista multidisciplinar y eminen-
temente practico.

El periodo lectivo es del 15 de enero al 30 de diciem-
bre de 2012.

Avales

La edicion espafola de Core Curriculum Pediatrico
en apoyo nutricional es un curso de la American Society
for Parenteral and Enteral Nutrition (ASPEN], con el
aval de la Sociedad Espafiola de Nutricién Parenteral
y Enteral (SENPE] y de la Sociedad Espafola de Gas-
troenterologia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica
(SEGHNP).

Acreditacion

Este curso estd acreditado con 6,9 créditos por la Comi-
sién de Formacién Continuada de las Profesiones Sanita-
rias de la Comunidad de Madrid-Sistema Nacional de Salud.

Para obtener los créditos otorgados al curso, es
imprescindible que el alumno apruebe (?75% de res-
puestas correctas) los tests de las cuatro unidades.
En ese caso, podréa descargarse el diploma acreditati-
VO en esta seccion.

www.ccpediatria.es

CURRICULUM
PEDIATRICO
EN APOYO
NUTRICIONAL

IERFE it

Profesorado

* Coordinadores generales
Dr. Abelardo Garcia de Lorenzo
Jefe Clinico del Servicio de Medicina Intensiva
del Hospital Universitario La Paz. Madrid.
Presidente de la Sociedad Espaniola de Nutricién Parenteral
y Enteral (SENPE]
Dr. Luis Pefia Quintana
Jefe de la Unidad de Gastroenterologia y Nutricién Pedidtrica.
Hospital Universitario Materno Infantil.
Las Palmas de Gran Canaria. Presidente de la Sociedad
Espanola de Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricién
Pedidtrica (SEGHNP]

Metodologia

Lainscripcién se realizard a través de la pagina web
www.ccpediatria.es, donde el alumno debera introducir
el cédigo que se le entregue.

El curso consta de 37 capitulos distribuidos en cua-
tro unidades. Cada uno de los capitulos incorpora pre-
guntas de autoevaluacién con respuestas razonadas
que permitirdn comprobar los conocimientos previos y
los asimilados, la exposicion de los objetivos que se pre-
tenden conseguir y el desarrollo teérico de los aspec-
tos basicos del tema para adquirir/actualizar los cono-
cimientos necesarios.

Al finalizar el estudio de los capitulos que con-
forman una unidad, el alumno debera realizar el test
de evaluacién correspondiente. Para poder optar a



los créditos otorgados al curso, el discente debera
aprobar (5% de respuestas correctas) los test de
las cuatro unidades (véase el apartado Acredita-
cion).

Una vez realizado el test de evaluacion, el alumno
recibira las respuestas razonadas por correo electréni-
co. Con el fin de facilitar el aprendizaje y estudio de los
alumnos, el curso pone a su disposicién un servicio de
tutorias interactivas en la pagina web.

Abierto a los miembros de la SEGHNP y a residentes
en formacién en Gastroenterologia, Hepatologia y Nutri-
cién Pediatrica.

Temario

Unidad 1: Introduccidn y fisiologia bdsica
Enero 2012
 Coordinadora: Dra. Consuelo Pedrén Giner (Seccidn
de Gastroenterologia y Nutricién, Hospital Infantil
Universitario Nifio Jesus, Madrid)
1. Mecdnica de la ingestién de nutrientes
2. Principios de la digestion mecanica: funcién de
mezcla del estémago y motilidad gastrointestinal
. Hidratos de carbono: cambios con el desarrollo
4. Grasas
. Digestidn, absorcién y metabolismo de las pro-
teinas
. Minerales

w
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Micronutrientes esenciales hidrosolubles
. Vitaminas liposolubles
. Liquidos y electrélitos

O 0 O

Unidad 2: Nutricidn, crecimiento y desarrollo

en funcion de la edad

Marzo 2012

 Coordinador: Dr. José Manuel Moreno Villares (Uni-
dad de Nutricién Clinica, Hospital Universitario 12 de
Octubre, Madrid)
1. Nutricién y desarrollo iniciales
2. Leche materna
3. Férmulas infantiles y alimentacién complementaria
4. Valoracién y monitorizacion del crecimiento
5. Obesidad y trastornos metabélicos

6. Trastornos de los lipidos
7. Las dietas populares y modas pasajeras
8. Nutricion y deporte

Unidad 3: Estados patoldgicos y nutricion

Junio 2012

*  Coordinadora: Cecilia Martinez Costa (Profesora Titular
de Pediatria, Seccién de Gastroenterologia y Nutricién
Pediatrica, Hospital Clinico Universitario, Valencia)

Retrasos en el desarrollo

. Trastornos alimentarios

. Alergias alimentarias

Diabetes mellitus y otros trastornos endocrinos

Errores innatos del metabolismo

Cardiopatias

Nefropatias

Patologia gastrointestinal

. Hepatopatias

10. Insuficiencia intestinal

11.Neumopatias

12.Trasplante de érganos

13. Oncologia, trasplante hematopoyético y super-
vivencia

14. Traumatismos y quemaduras

15. El paciente quirdrgico
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Unidad 4: Dietoterapia del paciente pedidtrico
Septiembre 2012
*  Coordinador: Victor Manuel Navas Lopez (Unidad de
Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricién Infantil,
Hospital Materno Infantil, Malaga)
1. Valoracién del estado nutricional segun la edad
y determinacion de los requerimientos nutricio-
nales
2. Nutricién parenteral y enteral: cuando utilizar
cadauna
3. Implementacién del plan dietoterapico
4. Evaluacién y monitorizacion del paciente pedia-
trico con apoyo nutricional especializado
5. Cuestiones éticas de la nutricion asistida
Patrocinado por ABBOTT LAB.
La SEGHNP dispone de 25 becas.



MASTER EN NUTRICIGN PEDIATRICA
12 EDICION

Directores: Dr. D. Angel Gil Hernandez y Dr. D. Félix
Sanchez-Valverde Visus

Universidad

de Granada

) 1107

ORGANIZA

CEVUG. Centro de Ensefianzas Virtuales de la Uni-
versidad de Granada.

FGUGREM. Fundacién General Universidad de Gra-
nada-Empresa. Instituto de Nutricién y Tecnologia de
los Alimentos de la Universidad de Granada. Sociedad
Espafola de Gastroenterologia, Hepatologfa y Nutricién
Pediatrica (SEGHNP).

Las prdcticas hospitalarias se realizardn en un hos-
pital de la ciudad donde resida el alumno siempre y
cuando exista una Unidad de Nutricidn en dicho Hos-
pital con algun miembro de SEGHNE, que es la enti-
dad que nos facilita el acceso de los alumnos a dichos
centros. Si esto no es posible, se gestionardn las prdc-
ticas en una ciudad cercana de acuerdo con los inte-
reses de los alumnos y tras consultar personalmente
con ellos, siempre con la mediacion de SEGHNP

&n caso de que esto ultimo tampoco fuese posible, a
los alumnos se les encargard la realizacién de un tra-
bajo prdctico de fin de mdster con dedicacién en tiem-
po equivalente a la de las prdcticas.

Los alumnos del Mdster que estén ya trabajando
en Unidades de Nutricién Clinica de Centros Hospita-
larios, siempre y cuando lo acrediten mediante certi-
ficacidn, estardn exentos de las prdcticas. Algunos
alumnos del Mdster estdn ya trabajando en Unidades
de Nutricién Clinica de Centros hospitalarios. Siempre
y cuando dichos alumnos lo acrediten mediante cer-
tificacion, dichos alumnos estardn exentos de las prdc-
ticas.

DURACION
El' master consta de 500 horas de las cuales 460 horas
son virtuales y 40 horas son de practicas hospitalarias.

FECHAS
El curso se impartira del 15 de noviembre de 2010 al
2 de diciembre de 2011.

PRECIO

El precio del curso es de 3.250 euros.

El pago del curso se podra realizar en tres plazos
de 1.083 euros cada uno antes de las siguientes fechas:
* 1°plazo: antes del 2 de noviembre de 2010.

* 2°plazo: antes del 10 de enero de 2011.
* 3°plazo: (1084 euros) antes del 11 de marzo de 2011.

El precio para los miembros de la SEGHNP o de la
SLAGHNP serd de 2.600 euros, que podran abonar
en un solo plazo, antes del 2 de noviembre de 2010 o
en dos: uno de 1.560 euros antes del 2 de noviem-
bre de 2010 y otro de 1.040 euros antes del 10 de enero
de 2011.

Posibilidad de beca.

Se concederan medias becas (1.675 euros) aun 15%
de los alumnos matriculados.

Sélo obtendran beca los alumnos que hagan efecti-
vo el importe completo del curso (3.250€ ). La docu-
mentacion de solicitud de beca se entregara en la FGU-
GREM antes del 29 de noviembre de 2010.

Las becas se resolveran, una vez realizado el pago
de matricula, entre aquellos alumnos que lo soliciten.
Consulta la Resolucidn para la convocatoria de becas.

PLAZO DE MATRICULA
El plazo de matricula concluira el 2 de noviembre de 2010.

BREVE DESCRIPCION

Objetivo general del curso

Formacién de profesionales de la salud y otros titu-
lados en Ciencias Biomédicas en el campo de la Nutri-
cién Pediatrica.

DESTINATARIOS

Licenciados en Medicina, con la especialidad de Pediatria.

Los profesionales relacionados con la Nutricién, en
ejercicio y que acrediten dilatada experiencia, podran
ser admitidos tras valoracion previa de los méritos apor-
tados por una Comisién creada al efecto y constituida
por miembros de la direccién del Curso, de la FEUGR y
del CEVUG.



RECONOCIMIENTO DE CREDITOS

Nuestros cursos se reconocen como créditos de libre
configuracién en las siguientes facultades de la Uni-
versidad de Granada:
* Facultad de Ciencias Econémicas y Empresariales.
* Escuela Universitaria de Ciencias de la Salud.
* Facultad de Farmacia.
* Facultad de Derecho.

Pendiente de convalidacion en el resto de centros y
titulaciones de la Universidad de Granada.

Estos cursos no pertenecen al programa de Ense-
fianzas Propias de la Universidad de Granada.

CONTENIDOS
La tabla de contenidos disefiada para el Master

de Nutricién Pediatrica se estructura en tres par-

tes:

* Un bloque comun de acercamiento general al campo
de la nutricién humana.

* Dos bloques especificos de profundizacién en las
bases cientificas de la alimentacién del nifio sano y
del nifio enfermo.

BLOQUE COMUN (180 horas)

Médulo comdn (70 horas)

Funciones y metabolismo de los nutrientes.

. Fisiologia de la digestion.

. Relaciones metabdlicas tisulares en el ciclo de ayuno

y realimentacion.

4. Tablas de composicién de alimentos y bases de datos
nutricionales.

5. Métodos para la evaluacién de la ingesta de ali-
mentos. Informatica nutricional.

6. Requerimientos nutricionales e ingestas recomen-
dadas. Objetivos nutricionales y guias alimentarias.
Nutricién del adulto sano.

7. Andlisis de la composicién corporal y valoracién del
estado nutricional.

Médulo Nutricién basica (100 horas)

1. Senalizacion celular.

2. Metabolismo de proteinas y sustancias nitrogenadas:

sintesis, degradacién y recambio de las proteinas.

. Metabolismo de los aminoacidos.

4. Aminoécidos semiesenciales y derivados de ami-
noacidos de interés nutricional.
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Metabolismo de nucledtidos

Metabolismo de los hidratos de carbono

Fibra dietética

Metabolismo de las lipoproteinas

. Metabolismo lipidico tisular

10. Funciones biolégicas y metabolismo de los acidos
grasos esenciales y de sus derivados activos

11.Vitaminas: vitamina C, vitamina E y otros antioxi-
dantes de origen alimentario

12.Vitaminas con funcion de coenzimas

13. Calcio, fésforo, magnesio y fldor

14. Hierro, cobre zinc y otros oligoelementos

15.Regulacién del balance energético y de la compo-
sicién corporal

16. Nutrigenémica. Regulacién de la expresion génica
mediada por nutrientes y otros componentes ali-
mentarios

17. Sistema inmune y mecanismos de inmunidad inna-

ta y adaptativa. Nutricién e inmunidad
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Médulo Valoracién del estado nutricional (10 horas)

1. Valoracién de la historia clinica, nutricional y dietética

2. Exploracion fisica y valoracién antropométrica.Inter-
pretacion y catalogacién de parametros antropo-
métricos

3. Valoracién de la composicidn corporal del nifio

4. Laanalitica en la valoracién del estado nutricional
del nifio

BLOQUE ALIMENTACION DEL NINO SANO (120 horas)

Médulo Alimentacién en el primer afio de vida (50 horas)
1. Necesidades nutricionales en el primer afo de vida
2. Lactancia materna

3. Nutricién del prematuro y del RNBP durante el ingre-
so y tras el alta hospitalaria

Férmulas infantiles en la alimentacién del lactante
. Alimentacién complementaria

Férmulas especiales en el lactante

Nuevos conceptos en alimentacion del lactante (pre-
biticos-prebidticos, Pufas, selenio, nucledtidos, etc.)
8. Nutricién en el nifo preescolar

N U

Médulo Alimentacién escolar y adolescente (40 horas)
1. Fundamentos bioldgicos del desarrollo: crecimien-
to y desarrollo (somatico, psicolégico y social).
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Necesidades nutritivas.

Problemas nutricionales mas frecuentes.

Ejercicio fisico en la adolescencia.

Embarazo en la adolescente. Riesgos nutricionales.

Médulo Nutricién y salud (30 horas)

8.

1. Educacién nutricional en Pediatria
2.
3. Factores de riesgo biopsicosocial: cardiovascular,

Obesidad infantil: prevencién primaria y secundaria

metabdlico y conductual

Riesgos alimentarios y culturales previos y de inte-
gracion del nino emigrante. Estrategias de preven-
cién e intervencion

Riesgos y potenciales beneficios de las dietas vege-
tarianas

Servicios nutricionales de la comunidad: nutricidn y
Salud Pdblica. Comedores escolares

Alimentacion y estilos de vida de los nifios y ado-
lescentes en Espafia: encuestas de alimentacién,
de actividad fisica y de inactividad

Etiquetado de los alimentos infantiles

BLOQUE ALIMENTACION DEL NINO ENFERMO
(160 horas)

Médulo Nutricidn en los errores innatos
del metabolismo (50 horas)

1.

Aspectos generales de los errores innatos del meta-
bolismo (EIM)

Errores innatos del metabolismo de los carbohidra-
tos

Errores innatos del metabolismo de las grasas
Errores innatos del metabolismo de los amino3ci-
dos y las proteinas

Médulo Nutricién enteral y parenteral (40 horas)

v wnN e

Nutricién artificial

Nutricién enteral

Nutricién parenteral

Nutricion artificial domiciliaria
Unidades de Nutricién Hospitalaria

Médulo Nutricién en enfermedades pediatricas
(70 horas)

1.
2.

Enfermedad cardiolégica
Enfermedad renal

Enfermedad neurolégica/muscular

Piel: epidermdlisis bullosa. Quemado

Diarrea aguda

Intestino corto

Enfermedad celiaca

Enfermedad inflamatoria Intestinal

. Enfermedad hepatica

10.RGE y alteraciones de la deglucién

11.Estrefimiento

12.Sindrome del intestino irritable

13. Dieta cetogénica

14. Fibrosis quistica

15. Apoyo nutricional en el paciente oncolégico

16.Intolerancia a la lactosa

17. Reacciones adversas a proteinas vacunas

18. Alergia alimentaria

19.0tras intolerancias a carbohidratos

20.Paciente quirdrgico

21. Alteraciones de la conducta alimentaria: anorexia
nerviosa/bulimia

22.Fallo de medro

23.Diabetes mellitus

24.Malnutricion en paises en vias de desarrollo
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Autores de contenidos del curso:
= Angel Gil Hernandez

¢ Emilio Martinez de Victoria Mufioz
* Mariano Mafas Aimendro

= M?Dolores Yago

* M?Dolores Suarez Ortega

* Vicente Pena Morant

* Diego Bellido Guerrero

* Antonio Suarez Garcia

= Olga Martinez

¢ Antonio Zarzuelo Zurita

¢ Antonio Sdnchez Pozo

* M?del Carmen Ramirez Tortosa
¢ Fermin Sdnchez de Medina

¢ Francisca Pérez Llamas

* Maria del Puy Portillo

e Alfonso Ruiz Bravo

¢ Ricardo Rueda Cabrera

¢ Paz Redondo del Rio

° Margarita Alonso Franch

e Carmen Calvo

e Pilar Pavén



Maria José Lozano
Méximo Vento

Maria Gormaz

Isidro Vitoria

Jaime Dalmau

Belén Ferrer

Pilar Codorie
Benjamin Martin
Cecilia Martinez Costa
Susana Redecillas
Carmen Gémez Cabrera
Rosaura Leis Trabazo
Rafael Tojo Sierra

Luis Ros Mar

Juan Manuel Ballesteros Arribas
Pilar Pavén

Margarita Alonso Franch
Paz Redondo Del Rio
Luis Moreno Aznar
Ménica Ruiz Pons
Félix Sdnchez-Valverde
Lilian Gémez
Consuelo Pedrén
José Manuel Moreno
Carolina Gutiérrez
Inaki Irastorza
Alfonso Solar

Rosa Lama

Ana Morais

Carlos Sierra

Victor Navas

Javier Blasco
Enriqueta Roman
Isabel Polanco
Carmen Ribes
Lucrecia Suarez
Gerardo Prieto
Enrique Medina
Carmen Camarena
Paloma Jara

Vicente Varea

Sergio Pinillos

* Luis Pefia

* Daniel Gonzélez

* Ramiro Rial

* Honorio Armas

* Luis Ortigosa

¢ Carlos Bousofio

* Amaia Sojo

Federico Argiielles
Juan Carlos Vitoria

* Ramén Tormo
Javier Martin

Héctor Escobar
Diana Madruga
Mercedes Juste

* Maria Chueca

Sara Berradre
Fernando Mockenberg
Esperanza Castejon
Ruth Garcia Romero
Silvia Meavilla Olivas

Tutores del curso:

e Carolina Gémez Llorente

¢ Mariano Manas Aimendro

* M2 Dolores Yago Torregrosa
Maria Alba Martinez Burgos
Angel Gil Hernandez

* Luis Fontana Gallego
 Olga Martinez Agustin

Ma Dolores Mesa Garcia
Concepcién Maria Aguilera Garcia
Margarita Alonso

Isidro Vitoria

» Cecilia Martinez Costa

* Susana Redecillas

¢ Rosaura Leis

¢ Paz Redondo

e Lilian Gomez

» Consuelo Pedrén

* José Manuel Moreno

= Victor Navas

* Ana Morais



TALLER DE VALORACIGN NUTRICIONAL

Se han realizado dos ediciones en Valladolid, Curso
2008-2009 y Cuso 2009-2010, coordinadas por la Dra.
Margarita Alonso Franch.

Introduccidn al taller.
Evaluacion de conocimientos previos

Dra. Margarita Alonso Franch

La evaluacion completa del estado nutricional (inclu-
yendo tanto ingesta-gasto, como el resultado del equi-
librio o desequilibrio del mismo) puede ser especial-
mente Util a cualquier pediatra.

La complejidad actual de algunas técnicas (valora-
cién del gasto energético o de la composicién corporal,
por ejemplo] obliga a conocer su manejo, indicaciones,
interpretacion, ventajas e inconvenientes.

Objetivos
Objetivo general

Adquisicién de conocimientos, habilidades y des-
trezas en la evaluacién del estado nutricional del nifio
sano y enfermo.

Objetivos especificos

1. Manejar los distintos métodos de estudio de la inges-
ta, conociendo las ventajas e inconvenientes, erro-
res y caracteristicas de cada una validacién, sen-
sibilidad, reproductibilidad).

2. Manejar las tablas de composicién de alimentos,
conociendo las caracteristicas de las distintas bases
de datos de alimentos espafioles, sus ventajas e
inconvenientes.

3. Conocer el concepto de racién. Manejar las raciones
habituales y las aconsejadas.

4. Comparar los datos obtenidos de la evaluacion de la
dieta con las recomendaciones (oficialmente acep-
tadas) de ingestas recomendadas en funcién de la
edad, sexo, caracteristicas fisiolégicas o patolégi-
cas.

5. Conocer y aplicar los distintos indices de calidad de
la dieta.

6. Realizar (minimizando errores) e interpretar las dis-
tintas medidas antropométricas, asi como los indi-
ces habitualmente utilizados.

7. Conocer las diferentes técnicas de medicién de la com-

TALLER DE
VALORACION NUTRICIONAL

Jueves, 21 de mayo, de 9.a 13 hors
Feria de Muesiras - Aula

posicién corporal, sus indicaciones, ventajas, incon-
venientes y caracteristicas tanto del método (sensi-
bilidad, especificidad), como del instrumental.

8. Identificar los distintos componentes del gasto ener-
gético y su afectacion preferente en las patologias
nutricionales mas prevalentes.

9. Conocerlas distintas metodologfas del estudio del gasto
energético, particularmente de la colorimetrfa indirecta:
sus indicaciones, ventajas e inconvenientes, proto-
colo de realizacién, sensibilidad, especificidad.

10.Interpretar los datos de una calorimetria indirecta y
su comparacion con el gasto calculado en funcién
de las férmulas especificas en supuestos practicos.

Material

Se proporcionara a cada alumno un CD con los datos
necesarios para llevar a cabo las tareas (valoraciones
practicas de casos concretos), que incluird aspectos te6-
ricos sobre la metodologia (ventajas, inconvenientes y
caracteristicas de cada técnica), formulas, graficas, tablas
(datos antropométricos, tablas de recomendaciones y de
composicién de alimentos), iconografia, etc.

Metodologia

* Lacoordinadora recibira al total del grupo.

* Antes de comenzar los alumnos, de forma andnima
contestaran a un test para evaluar los conocimien-
tos previos sobre la materia.



Posteriormente se les explicard la sistematica a
seguir, asi como algunas nociones generales sobre
distintos aspectos de la valoracién nutricional.
A continuacién se dividen los alumnos en tres gru-
pos, cada uno de los cuales deberd pasar por los
modulos programados:
Maodulo 1. Valoracién de la ingesta.
Maodulo 2. Valoracién del gasto energético.
Madulo 3. Valoracién antropométrica y de la com-
posicién corporal.
Al finalizar los tres médulos, se procedera a repetir

el test de conocimientos para evaluar la utilidad del taller.

Programa

1.

Introduccién al taller. Evaluacién de conocimientos
previos
Dra. Margarita Alonso Franch

. Valoracién de la ingesta. Encuestas dietéticas. Ana-

lisis de la dieta
Dra. Paz Redondo del Rio, Laura Carrefio Enciso,
Fernando Garrosa Cerrato

. Valoracidn del gasto energético

Dr. Juan Manuel Bartolomé Porro, Maria Soto Celix,
Victor Tesedo Sanz

Valoracién antropométrica y de la composicién corporal
Dr. J. Manuel Marugdn de Miguelsanz, Gemma Galle-
go Herreros, Alvaro Prieto Barrio

FORO DE LA SEGHNP

El Foro de la SEGHNP estd dirigido por los Dres.

D. Vicente Varea Calderén, D. Carlos Bousofio Garcia y D.
José Manuel Moreno Villares.

Se han celebrado 2 ediciones en la Granja de San

lldefonso (Segovia).

Estd patrocinado por Abbott.

5. Conclusiones del taller. Evaluacién de conocimien-

tos adquiridos
Dra. Margarita Alonso Franch

Profesorado

Dra. Margarita Alonso Franch

Prof. Titular de Pediatria, Directora de la Diplomatu-
ra de Nutricién Humana y Dietética. Facultad de
Medicina, Valladolid.

Dra Paz Redondo del Rio

Prof. de Nutricién Diplomatura de Nutricién Huma-
na y Dietética. Facultad de Medicina, Valladolid.

Dr. Juan Manuel Bartolomé Porro
Gastroenterologia y Nutricién Pedidtrica. Complejo
Hospitalario Rio Carrién de Palencia.

Dr. J. Manuel Marugan de Miguelsanz

Prof. Asociado de Pediatria. Unidad de Gastroente-
rologia y Nutricion Pedidtrica, Hospital Clinico Uni-
versitari de Valladolid.

Dietistas-nutricionistas (2 por grupo)

Laura Carrefio Enciso
Alvaro Prieto Barrio
Gemma Gallego Herreros
Maria Soto Celix
Fernando Garrosa Cerrato
Victor Tesedo Sanz

CURSO DE NUTRICION INFANTIL
EN SITUACIONES ESPECIALES

Con la direccién cientifica de los Dres. D. Vicente

Varea Calderén, D. Carlos Bousofio Garcia y D. José
Manuel Moreno Villares. Se han celebrado 3 ediciones
en la Granja de San lidefonso (Segovia).

Estd patrocinado por Abbott.



BECAS Y PREMIOS DE LA
INDUSTRIA FARMACEUTICA

PREMIOS ORDESA 1981-2010

( ORDES/}! )

>

SOBRE GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLOGIA Y NUTRICION PEDIA-

TRICA. La SOCIEDAD ESPANOLA DE GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLO-
GIA'Y NUTRICION PEDIATRICA convoca un premio dotado con 12.000€,
patrocinado por LABORATORIOS ORDESA.

Los trabajos que opten a dicho premio deberan ajustarse a las

siguientes BASES:

1

El trabajo deberd versar sobre un tema de Gastroenterologfa,
Hepatologia y Nutricién Pediatrica.

Uno de los firmantes debera pertenecer como miembro nume-
rario 0 agregado a la SOCIEDAD ESPANOLA DE GASTROENTERO-
LOGIA, HEPATOLOGIA Y NUTRICION PEDIATRICA.

El trabajo deberd ser original, aunque puede haber sido publica-
do parcialmente pero no premiado.

Eltrabajo debera presentarse escrito a doble espacio, en hoja Din
A4 y no serd superior a 50 paginas, que deberan contener, si es
necesario, los graficos, fotos y tablas correspondientes. Se entre-
gara original y 6 copias.

El trabajo premiado quedara en propiedad de la firma patrocinadora.
La fecha limite de recepcién de los trabajos sera el 8 de marzo de 2010.
Los trabajos deberan remitirse por correo certificado al Dr. Hono-
rio Armas Ramos - Avda. Universidad, 27 - 38208 LA LAGUNA (Tene-
rife). En el remite no debera constar el nombre ni direccion de
ninguno de los firmantes. En su interior y en sobre aparte cerra-
do, en el que constara un lema, deberd incluirse el trabajo con
titulo y sin nombre de los autores. En otro sobre cerrado cons-
tara el mismo lema en el exterior y en el interior, el titulo del tra-
bajo y nombre de los autores.

El Tribunal quedard constituido por los miembros de la Junta Direc-
tiva de la SOCIEDAD ESPANOLA DE GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLO-
GIAY NUTRICION PEDIATRICA. Los miembros de la Junta Directiva no
podrén optar al premio mientras dure su mandato. Si algdn miembro
del Tribunal tuviese vinculo familiar o laboral directo con un concur-
sante, deberd ser sustituido por sorteo, por otro miembro numerario.
El trabajo premiado serd presentado en el XVII Congreso de la
SOCIEDAD ESPANOLA DE GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLOGIA Y
NUTRICION PEDIATRICA, a celebrar en Alicante del dia 20 al 22
de mayo de 2010, y otorgado en el mismo en presencia del Pre-
sidente de la Sociedad y de un representante de LABORATORIOS

10.

11

12.

13.

14.

CONVOCA UN PREMIO DOTADO CON 12.000 €,
PATROCINADO POR LABORATORIOS ORDESA

—
— J

PREMIO ORDESA 2010

A LA INVESTIGACION SOBRE
GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLOGIA Y NUTRICKON PEDLATRICA

ORDESA. El diploma acreditativo del mismo se entregara poste-
riormente a cada miembro del equipo premiado.

Con la finalidad de preservar el anonimato, seran excluidos aque-
llos trabajos en los que figuren algunos datos de identificacion
tales como centros hospitalarios, nombres de poblaciones, etc.,
que puedan identificar al autor o autores del trabajo.

Acriterio del Jurado, el premio podra quedar desierto, en cuyo
caso, el tribunal y la firma patrocinadora, podrén acordar que el
importe del mismo sea entregado a una organizacion sin animo
de lucro, que desarrolle su actividad en el ambito pediatrico.

El original de los trabajos no premiados podrd ser solicitado por los
autores a LABORATORIOS ORDESA, dentro del plazo de un afio, indi-
cando el titulo del mismo.

Elfallo del tribunal serd inapelable, no comprometiéndose a mante-
ner correspondencia concerniente a los trabajos presentados y estan-
do capacitado para solicitar cuantas consultas crea oportunas.

La publicacién y difusién de dicho premio a nivel nacional sera
realizada por la firma patrocinadora.

PREMIOS LABORATORIOS ORDESA DE INVESTIGACION

SOBRE GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLOGIA
Y NUTRICION PEDIATRICA

1981

Trabajo premiado: Somatomedina, transferrina y trip-
sina en el curso evolutivo de la enfermedad celiaca
Autores: Dra. M José Martinez Sopena, Dra. Marga-
rita Alonso Franch y Dr. E. Sdnchez Villares



1982
Trabajo premiado: Estudio y diagnéstico del reflujo
gastroesofagico primitivo en el lactante mediante
monitorizacion del pH intraesoféagico
Autores: Dr. A. Martorell Aragonés, Dr. V. Alvarez Angel,
Dr. M.A. Calabuig Sanchez, Dr. F Chulid Orti, Dr. A. Romar
Micg, Dr. J.C. Cerda Mir y Dr. A. Tomé Toyosato

1983
Irabajo premiado: Estado nutricional en nifos con
bocio endémico: estudio epidemiolégico, antropo-
métrico y bioquimico
Autores: Dr. R. Tojo, Dr. J.M. Fraga, Dra. P. Pavén, Dr.
M. Paz y Dr. J.R. Segade

1984
Trabajo premiado: Malnutricién en el nifio cirrético:
alteraciones bioquimicas y hematoldgicas
Autores: Dra. P. Jara, Dra. R. Codoceo, Dra. M2 C. Diaz,
Dr.A. Herranz, Dr. A. Fernandez y Dr. C. Vazquez

1985
Trabajo premiaclo: Valoracién de la colilglicina en la
edad pediatrica. Estudio en diversas hepatopatias
Autores: Dr. J. Aristegui, Dr. A. Pérez Legorburu, Dr. J.
Castellet, Dr. A. Delgado y Dr. E. Martin Bejarano

1986
Trabajo premiado: Estudio sobre la especificidad de
los diferentes anticuerpos antigliadina, séricos y
secretores, y de la beta-2-microglobulina en el diag-
néstico de la enfermedad celiaca
Autores: Dr. E. Arranz, Dr. A. Blanco, Dra. M. Alonso,
Dr. J. Alvarez Guisasola y Dra. C. Calvo

1987
El premio quedé desierto.

1988

Irabajo premiado: Estudio comparativo entre los anti-
cuerpos antigliadina clases IgA e IgG y un nuevo mar-
cador seroldgico: los anticuerpos antiendomisio clase
IgA, para el diagnéstico y seguimiento de pacientes
afectos de enteropatia sensible al gluten

Autores: Dr. M. Calabuig Sanchez, Dr. P. Polo Martin,
Dr. R. Torregrosa Séanchez y Dr. L.M. Tuset Ruiz

1989
Trabajo premiado: Respuesta inmunolégica humo-
ral, especifica, en la giardiasis intestinal
Autores: Dra. C. Ribes Koninckx, Dr. L. Cardefioso
Domingo, Dr. C. Montero Brens, Dr. M. Oltra Benavent,
Dr. A. Pereda Pérez, Dr. J. Ferrer Calvete y Dr. J. Gar-
cia de Lomas Barrionuevo

1990
Trabajo premiado: Contribucién al estudio del tra-
tamiento conservador del reflujo gastroesofagico
infantil
Autores: Dra. M. Alonso Franch, Dr. J.M. Marugan de
Miguelsanz, Dra. C. Calvo Romero, Dr. B. Izquierdo
Lépez y Dr. G. del Riego Hernandez

1991
Trabajo premiado: Deficiencia nutricional de cobre
durante la gestacion. Estudio del corazén, grandes
vasos Y su efecto sobre el cierre fisiolégico del duc-
tus arterioso en el recién nacido
Autores: Dr. Ignacio Villa Elizaga y Dr. Francisco Allen-
de Gonzalez

1992
Trabajo premiado: Tratamiento dietético en nifios
con dislipoproteinemias primarias
Autores: Dr. Luis A. Moreno Aznar, Dr. Antonio Sarria
Chueca, Dra. Mercedes Mur Llorente, Dra. Aurora Laza-
ro Almarza, Dra. Leonor Roda Altés, Dr. Armando Giner
Soria y Dr. Manuel Bueno Sanchez

1993

Trabajo premiado: Estudio clinico-patolégico de la gas-
tritis infantil por Helicobacter pylori. Evaluacién estadis-
tica de las alteraciones dinamicas de la mucosa gastri-
ca mediante técnicas cuantitativas de anlisis de imagen
Autores: Dr. Varea Calderén, Dr. Vila Torres y Dr. Roca
Martinez

Centro: Hospital San Juan de Dios, Barcelona.

1994
Trabajo premiado: Antropometria, contenido mine-
ral 6seo y factores de crecimiento en pacientes afec-
tos de fibrosis quistica
Autores: Dr. Ddmaso Infante, Dr. Ramdn Tormo, Dr. Anto-



nio Gémez Ferreira, Dra. Nieves Potau y Dr. Luis del Rio
Centro: Unidad de Gastroenterologia y Nutricién Infan-
til; Laboratorio de Hormonas, Hospital Vall d’Hebrén;
Universidad Auténoma, Barcelona

1995

Trabajo premiado: Valor del factor neopterina en el
diagnéstico precoz del rechazo en el trasplante
hepatico

Autores: Dr. José L. Merino, Prof. Angel Nogales, Lda.
Luisa Larrodera, Dr. Javier Manzanares, Dr. Pedro
Urruzuno y Dr. Enrique Medina

Centro: Hospital Infantil 12 de Octubre, Madrid

1996

Trabajo premiado: Citocinas, nutricién e infeccién
por VIH en nifios

Autores: Dra. M? Isabel de José Gdmez, Dra. M@ Jesus
Garcfa Miguel, Dra. M2 Cruz Garcfa Rodriguez, Dra. Rosa
Martinez Zapico, Dra. M? Luisa Vidal Lépez, Dr. José
Garcia Hortelano y Dra. Rosa Codoceo Alquinta
Centro: Hospital La Paz, Madrid

1997

Trabajo premiado: Estudio anatomofuncional de la
barrera esofagogastrica en la rata

Autores: Dra. Carmen Soto Beauregard, Dra. Annie
Possoegel, Dr. Juan Antonio Diez Pardo, Dra. Isabel
Polanco y Dr. Juan Antonio Tovar

Centro: Hospital Infantil La Paz, Madrid

1998

Trabajo premiado: La hepatitis G en Pediatria. ¢ En
busca de una enfermedad?

Autores: Dr. DAmaso Infante, Dra. Margarita Pich, Dr.
Ramaén Tormo, Dr. Carlos Montané, Dr. José M@ Ber-
tran, Dra. Silvia Sauleda, Dr. José Y. Esteban y Dr.
Rafael Esteban

Centro: Hospital Universitario Vall d’Hebrén, Barce-
lona

1999

Trabajo premiado: Influencia del procesado térmico
en la obtencién de férmulas infantiles

Autores: Dres. C. Puig Garcia, L. Ros Mar, D. Pérez
Cabrejas y M. Calvo Rebollar

Centro: Hospital Infantil Miguel Servet, Zaragoza

2000

Irabajo premiado: La bioimpedancia en el estudio de
la composicién corporal del nifio

Autores: Dra. M° Paz Redondo, Dra. M José Castro,
Dr. Fernando Conde, Dr. Domingo Redondo, Dra. M?
José Martinez y Dra. Margarita Alonso

Centro: Unidad de Nutricién, Dpto. de Pediatrfa, Hos-
pital Universitario de Valladolid

2001

Irabajo premiado: Repercusién nutricional del retar-
do mental: aspectos bioquimicos y sociofamiliares
Autores: Dra. Pilar Pavén Belinchén, Dr. Juan San-
chez Lastres, Dr. Jesus Eiriz Puial y Dr. Manuel Cas-
tro-Gago

Centro: Departamento de Pediatria, Hospital Clinico
Universitario del Complejo Hospitalario de Santiago
de Compostela

2002

La Junta decidi6 que compartieran el premio ex-
aequo los dos trabajos presentados:

Trabajo premiado: Test del aliento utilizando dosis
Unica de 50 mg de urea C13: un método preciso
para el diagnéstico por Helicobacter pylori en nifios
Autores: Dr. Alfonso Cafete, Dr. Yamyl Abunaji, Dr.
Guillermo Alvarez-Calatayud, Dra. Mercedes de Vicen-
te, Dr. José Agustin Gonzalez, Dra. Maria Leralta,
Dr. José Maria Pajares y Dr. Javier P. Gisbert
Centro: Hospital San Rafael y Hospital de la Prince-
sa, Madrid

Irabajo premiado: Tratamiento con nutricién enteral
precoz en nifios con quemaduras graves. Respues-
ta inflamatoria y clinica

Autores: Dra. Zoraida Ros, Dra. Rosa Lama, Dra. Rosa
Codoceo, Dr. E. Caravaca, Dr. Juan Carlos Lopez-Gutié-
rrez, Dr. S. Rivas, Dr. P. Hernandez y Dr. Juan Tovar
Centro: Hospital Infantil La Paz, Madrid

2003

Trabajo premiado: Efectos del reflujo y la esofagi-
tis sobre el aclaramiento de volumen y 4cido en
cerditos

Autores: Dr. Juan Tovar y Dra. Yoone Vicente
Centro: Hospital Infantil La Paz, Madrid



2004

La Junta decidié que compartieran el premio ex-
aequo los dos trabajos siguientes:

Irabajo premiado: Profundizando en el estudio de
los mecanismos de lesién de la enfermedad celia-
ca: expresion mRNA de citoquinas en la mucosa del
intestino delgado de pacientes adultos y nifios
Autores: Dr. Eduardo Arranz, Dr. José Antonio Garro-
te, Dr. Alberto José Leén, Dra. Margarita Alonso Franch,
Dr. Luis Fernandez-Salazar, Dr. Juan Manuel Barto-
lomé y Dr. Alfredo Blanco-Quirés

Centro: Facultad de Medicina, Hospital Clinico, Valla-
dolid

Trabajo premiado: Nuevas tecnologias para el diag-
néstico y tratamiento de la enfermedad celiaca
Autores: Dr. Enrique Méndez, Dr. Sergio Ferré, Dr.
Alberto Hernando, Dr. Enrique Garcia Ortiz y Dra. Mer-
cedes Llorente

Centro: Centro Nacional de Biotecnologia, Madrid

2005

Irabajo premiado: Estudio a largo plazo en nifios del
crecimiento lineal después de trasplante hepatico
Autores: Dres. Salinas, Medina, Manzanares, Urru-
zuno, Llorente, Meneu, Moreno y Nogales.

Centro: Hospital Infantil 12 de Octubre, Madrid

2006

Irabajo premiado: Densidad mineral dsea y factores
de riesgo en nifios prepuberales con fractura del
antebrazo distal

Autores: Dr. Carlos Sierra, Dr. Enrique Delange, Dr.
Luis Méndez, Dr. Javier Blasco, Dra. Gemma Colomé
y Dr. Alfredo Barco

Centro: Hospital Materno-Infantil de Malaga

2007

Al'no haberse presentado ningun trabajo, se aceptd
la propuesta de la Junta Directiva de entregar el pre-
mio a la Fundacion Gota de Leche de Sevilla para su

proyecto: Promocién de la lactancia materna y segui-
miento nutricional de recién nacidos menores de
2.500 g en un centro asistencial de Trujillo (Perd):
una esperanza a la supervivencia

El premio se entregé al Dr. Manuel Sobrino Toro, Direc-
tor de dicha Fundacion

2008

Trabajo premiado: Andlisis de la zénula ocludens-1
en la enfermedad celiaca y su relacién con los lin-
focitos intraepiteliales

Autores: Dra. Juliana Escobar?, Dr. Juan José Diaz?,
Dr. Daniel Fuente3, Dra. Primitiva Menéndez#, Dr.
Eduardo Ramos® y Dr. Carlos Bousofio®

Centro: 'Servicio de Anatomia Patolégica, Hospital
de Jarrio (Asturias), 2Servicio de Gastroenterologia
Infantil, Hospital San Agustin (Asturias), 3Servicio de
Gastroenterologia Infantil, Hospital Ramadn y Cajal
(Madrid], *Servicio de Anatomia Patoldgica, Hospital
Central de Asturias, *Servicio de Gastroenterologia
Infantil, Hospital Central de Asturias

2009

Trabajo premiado: Utilidad de la administracion de
prebidticos en nifos con fibrosis quistica para mejo-
rar su salud gastrointestinal

Autores: Dra. Lucrecia Suarez, Dra. Maria Garriga, Dr.
Juan Manuel Sanchez Calvo, Dr. Jorge Agrimbau, Dra.
Adelaida Lamas, Dra. Maria Garcia-Castillo, Dr. Luis
Maiz, Dr. Rafael Canton y Dra. Rosa del Campo
Centro: Hospital Universitario Ramén y Cajal, Madrid

2010

TIrabajo premiaco: Repercusion de medidas preven-
tivas de la obesidad sobre el riesgo cardiovascular
en nifos

Autores: Dres. F Alvarez Caro, J.J. Diaz Martin, |. Riafio
Galan, D. Pérez Solis, |. Suarez Tomas y M? E. Sudrez
Menéndez

Centro: Hospital Central de Asturias, Oviedo



BECAS DISTINCION SANUTRI
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Se concedieron de los afios 1996 al 2000.
1996
Autora: Dra. Enriqueta Roman Riechmann
Centro: Unidad de Gastroenterologia y Nutricién Pedia-
trica, Hospital Severo Ochoa, Madrid

1997
Autora: Dra. Loreto Hierro Llanillo

Centro: Seccién de Hepatologia, Hospital Infantil La
Paz, Madrid

BECAS NESTLE

27N Nestle

NUTRICION INFANTIL

2005-2009 en convocatorias bianuales

2005

Trabajo premiaco: Balance energético en nifios obe-
sos: estudio del gasto energético en reposo (GER),
termogénesis adaptativa y péptidos reguladores de
la ingesta/saciedad

Autores: Dra. Margarita Alonso Franch, Dra. M? Paz
Redondo del Rio, Dra. M? José Martinez Sopena, Dr.
Alberto Mijan de la Torre, Dra. Beatriz de Mateo Sille-
ras, Dra. Mar Casquete Anta y Dr. Juan Manuel Bar-
tolomé Porro

1998
Autor: Dr. Luis Moreno Aznar
Centro: Universidad de Zaragoza

1999
Autor: Dr. Benjamin Martin Martinez
Centro: Unidad de Gastroenterologia, Hepatologia
y Nutricién Infantil. Hospital de Terrassa, Terrassa,
Barcelona

2000
Autor: Dr. Benjamin Martin Martinez
Centro: Unidad de Gastroenterologia, Hepatologia
y Nutricién Infantil. Hospital de Terrassa, Terrassa,
Barcelona

2007

Irabajo premiado: Estandarizacién del método eco-
grafico de la medicion del espesor de las capas inti-
ma y media en nifios sanos. Aplicaciones en medi-
cina preventiva

Autores: Dr. Filiberto Ramirez Gurruchaga, Dra. Ana
Arglielles Arias, Dra. Libia Quero Acosta y Dr. Félix
Coserria Sanchez

2009
Trabajo premiado: Valoracién nutricional y del estrés
oxidativo tras isquemia-reperfusion en el postope-
ratorio de cirugia cardiovascular pediatrico y su rela-
cién con la tetrahidrobiopterina
Autores: Dres. V.M. Navas Lépez, J. Blasco Alonso,
C. Sierra y A. Barco
Centro: Hospital Materno-Infantil de Malaga






EPILOGO

Hacia afos que rondabamos con la aventura de cono-
cer como naci6 y se desarrolld en sus primeros momen-
tos nuestra Sociedad, desde su etapa como Seccién de
la AEP hasta la creacion de esta floreciente Sociedad de
Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica
de la que nos sentimos orgullosos de pertenecer.

0s hemos oido contar, a muchos de vosotros, vues-
tras vivencias, ilusiones, desvelos y por qué no, sudo-
res y sinsabores en el desarrollo de la SEGHNP.

Por una parte, casi siempre habia otros asuntos mas
importantes, asi que se fue quedando para un momen-
to méas oportuno; por otra, muchas veces era dificil hacer
coincidir fechas, personas, lugares, etc. porque el tiem-
po, como la historia de cada uno, ha ido tifiendo su rela-
cién con la SEGHNP de nostalgia y momentos intimos,
haciendo dificil separar de las vivencias mas perso-
nales aquello trascendente a nivel global.

Cuando se pretende recopilar datos sobre la gesta-
cién de nuestra Sociedad, sin quererlo, establecemos
una jerarquia sobre los hechos a estudiar, privilegiando
el tiempo escogido, como periodo de ocurrencia, sobre
otros hechos y otros periodos, que siendo importantes
para las personas, ya que cada uno de los instantes vivi-
dos se convierte en una cita, nos resulta imposible abar-
car y plasmar en estas paginas.

Por fin, hace dos afios nos decidimos a llevar a cabo
esta aventura, gracias a la insistencia de nuestro comdn
amigo Luis Pefia y todos los miembros de su actual Junta
Directiva, en una cena de camaraderia y exaltacién de
la amistad gastroenterolégica, nos comprometimos a
colaborar en esta labor. Cuando nos despedimos, pensa-
mos, “esto es pan comido”, asi empezaron nuestros sudo-
res, desvelos y trabajos. El pan no estaba comido: las
fechas de acontecimientos importantes de la Sociedad
no coincidian, habia un auténtico “baile” de fechas, per-
sonas, reuniones celebradas en afios anteriores que tuvi-
mos que pasar a “investigar”, habia que cocinar la tarta.

Nosotros no hemos sido cronistas, ni sabemos, ni lo
hemos intentado. Hemos compartido muchos ratos y
escuchado de vuestra boca, todas esas citas de instan-
tes vividos, casando fechas, datos, personas, lugares y
hasta anécdotas, para tratar asi de alumbrar ese naci-
miento.

No ha sido facil, pero para nosotros ha sido una expe-
riencia inmensamente enriquecedora y que nos ayudé
a conocernos y conoceros mas profundamente. Esto no
es una historia detallada de la Sociedad, es la version

1.0 del armazén que podremos utilizar todos para relle-
nar la gran cantidad de “espacios oscuros” o sin infor-
macion que ahora sabemos que existen. Debéis de pone-
ros a escribir como los habéis vivido vosotros y como
podemos vivirlo todos juntos, disfrutando de eso que
es nuestra Sociedad.

Espero que la consulta de este libro sobre la Histo-
ria de la SEGHNP os habra hecho recordar otros tiempos,
mitad heroicos mitad nostalgicos, cuando éramos mas
joévenes, y alguno de nosotros incluso gastaba melena
y gomina. Varios queridos y admirados compafieros que
escribieron esta historia con sus hechos, nos han deja-
do en el camino, pero este libro ha de servir para que
les recordemos por su empefio y generosidad, recono-
ciendo que sin su contribucién no estariamos donde
ahora nos encontramos.

Pedimos perdén a todas las personas o grupos de tra-
bajo de los diferentes hospitales que no se sientan repre-
sentados o debidamente mencionados en la labor realiza-
da para que esta Sociedad sea tal como es. Hemos intentado
ser equitativos, ecuanimes y generosos con nuestra reco-
pilacién de datos evitando personalismos excesivos.

Agradecemos a todos los miembros de la SEGHNP por
la ayuda recibida en la creacion de este libro sobre la
SEGHNP, y especialmente a Luis Pefia y toda su Junta
Directiva actual por su colaboracién asi como a Ergon y
al grupo de miembros de la Sociedad, que todos conocéis
sobradamente, que solicitamos desde el inicio del pro-
yecto nos ayudara y asesorara de manera continuada
como son (por orden alfabético): Margarita Alonso-Franch,
Federico Arglielles, Héctor Escobar, Paloma Jara, Jaime
Munoz-Conde, Isabel Polanco, Luis Ros, Carlos Sierra,
Ramén Tormo, Vicente Varea y Juan Carlos Vitoria, como
“pioneros” de esta Sociedad que inicid su gestacion en
los primeros afios de la década de los setenta y tras pasar
por diferentes etapas ha llegado a su madurez.

Benjamin Martin Martinez
Adolfo Bautista Casasnovas
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