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Esta editorial, más que una editorial, brinda 
una mirada reflexiva a lo importante que es 
seguir cumpliendo años que, indefec�blemen-
te, nos concien�za que seguimos creciendo. Y lo 
hacemos navegando en �empos di�ciles, sobre 
todo para el sistema de salud, que aún se ve 
limitado por serias deficiencias a responder una 
demanda social.

Fundación Vacunar, alegre por el 20° aniversa-
rio de la revista Vacunar News, trabajó y seguirá trabajando en 
todas las dimensiones posibles para mejorar el acceso a la salud de 
los que menos �enen, con la visión de ser la ONG de referencia en 
prevención a través de las vacunas para la sociedad en general y 
para las sociedades cien�ficas.

Como presidente de la Fundación, me siento orgulloso del equipo 
de salud que construimos y que este año consolidamos con dos 
magníficas incorporaciones, la del Dr. Fernando Burgos y de la Dra. 
Vanesa Castellano, quien hoy es la designada para coordinar las 
tareas académicas de la Fundación Vacunar.

En el área de inves�gación también hubo progresos y aumentamos 
la can�dad de lectores. 

¿Qué mejor regalo podemos pedir? Vamos por un 2024 de paz, 
salud y esperanza.

¡Gracias por ayudarnos!
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Maternidades reales
No hay dudas de que el embarazo, el 
posparto y la maternidad representan 
una experiencia profundamente transfor-
madora. Descubrir nuevas dimensiones 
del amor, encontrar una paciencia 
inesperada, experimentar dosis enormes 
de ternura y presenciar el milagro de ver 
crecer a nuestros hijos son sólo algunos 
de los maravillosos aspectos que nos 
brinda la maternidad. Sin embargo, 
este período también está colmado de 
desa�os.

Para muchas mujeres, el embarazo 
puede ser �sica o emocionalmente 
desagradable. Nuestra sociedad actual no 
ofrece suficiente preparación para recibir 
a nuestros bebés y nos enfrentamos a la 
maternidad sin la experiencia previa de 
haber cambiado pañales o par�cipado 
en el cuidado de algún familiar cercano. 
No existe una "escuela de maternidad" 
donde aprender. Por eso, es habitual 
que las mujeres se encuentren solas con 
sus bebés pocos días después del parto 
durante muchas horas, a lo largo de días 
y meses.

Las madres recientes se enfrentan con el 
desa�o de aprender nuevas habilidades 
de cuidado mientras con�núan con las 
tareas domés�cas, con escasas horas de 
sueño y con poco apoyo. Esta experiencia 

dista mucho de la imagen idealizada que 
nos han contado y que solemos tener del 
rol materno. Pero a su vez, la realidad 
sacrificada de los primeros �empos de 
maternidad es aceptada socialmente 
como algo que toca atravesar. En este 
escenario, el pedir ayuda se asocia con 
la idea (equivocada) de no ser buena 
madre. Esto aumenta aún más la angus-
�a, aislamiento y estrés para ellas. 

La maternidad implica cambios 
profundos, no solo �sicos sino también 
psíquicos. No existe un área de la vida 
de una mujer que no se vea afectada por 
esta experiencia. La iden�dad, el cuerpo, 
los roles, los vínculos, la pareja, el �empo 
libre y el descanso se ven afectados. 
En este contexto de enorme transforma-
ción, es fundamental reconocer que la 
maternidad representa un período que 
requiere una atención especial hacia la 
salud mental.

Hablemos de salud mental mater-
na
Dependiendo de la región del mundo 
en la que nos encontremos, aproximada-
mente una de cada 4 o 5 mujeres experi-
mentará un problema de salud mental 
durante el embarazo y el primer año tras 
el parto. Lamentablemente, la mayoría de 

estos problemas (se es�ma que alrededor 
del 75%) no son iden�ficados y no reciben 
el tratamiento adecuado.

El proceso de conver�rse en madre 
implica una serie de cambios en los roles 
y ru�nas, así como ajustes en los vínculos 
y relaciones personales. Todo este 
proceso de cambios puede beneficiarse 
con estrategias de apoyo social, tales 
como diferentes �pos de grupos de 
preparación para la maternidad y grupos 
de apoyo después del nacimiento. 
Además, la psicoterapia, idealmente con 
una perspec�va perinatal, puede ser 
fundamental para apoyar este proceso 
de transformación de las mujeres y sus 
familias.

Si el malestar emocional y mental de la 
mujer durante la búsqueda de un emba-
razo, la gestación y el período posparto 
comienza a afectar de manera sostenida 
los vínculos afec�vos, la vida social o 
el desempeño en las tareas diarias, se 
debe evaluar si existen problemas de 
salud mental. Diferentes trastornos de 
ánimo o de ansiedad pueden comenzar 
durante el embarazo o ser preexistentes 
y requieren cuidados específicos. La 
depresión posparto es la condición más 
conocida pero hoy sabemos que existen 
más diagnós�cos de salud mental 
perinatal.

2

Es esencial comprender que estos proble-
mas no están relacionados con ser una 
"mala madre" o una persona "holgazana". 
Los problemas de salud mental no se 
deben a que no amamos a nuestros hijos 
lo suficiente. NO.

Aún no sabemos con exac�tud porqué 
se producen los problemas de salud 
mental perinatal. Sin embargo, se 
conocen diversos factores que aumentan 
la vulnerabilidad a estos problemas. 
Los antecedentes de problemas de 
salud mental, experiencias traumá�cas, 
exposición a dis�ntas formas de violencia 
y vulnerabilidades sociales, entre otros, se 
asocian con más posibilidades de que una 
mujer presente algún problema de salud 
mental durante el embarazo y el primer 
año posparto. Iden�ficar cuándo estos 
factores estén presentes nos permi�rá 
prestar más atención y ofrecer ayuda de 
manera más temprana y específica a estas 
mujeres.

Los problemas de salud mental perinatal 
no sólo son importantes para las mujeres y 
madres. Hoy sabemos que estos problemas 
se pueden asociar con otras condiciones 
nega�vas para la salud materno-infan�l. 
Por todo lo anterior, la iden�ficación, 
tratamiento y prevención son necesarios 
para la salud integral de madres, hijos, sus 
familias y la sociedad.

Afortunadamente, existen tratamientos 
psicológicos, psicosociales y farmacológi-
cos seguros para apoyar a las mujeres 
que sufren problemas de salud mental 
perinatales y a sus hijos. A lo largo de 
décadas se han llevado a cabo numerosas 
inves�gaciones para comprender mejor 
estos problemas de salud, iden�ficar los 
factores predisponentes antes menciona-
dos, desarrollar tratamientos específicos 
y explorar formas de prevención.

El cuidado de la salud mental mater-
na, un desa�o compar�do

El reconocimiento de la importancia de 
la salud mental perinatal es un desa�o 
mundial. Para solucionar los problemas 
de salud mental perinatal se requieren 
cambios en polí�cas y programas integrales 
de atención a la salud de mujeres, madres 
e infancias que incluyan los aspectos psíqui-

cos. Los programas materno-infan�les y 
los servicios de salud aún carecen de dispo-
si�vos especializados para la atención de la 
salud mental perinatal en nuestro país.

Para prevenir y tratar estos problemas 
también es esencial reconocerlos y educar-
nos sobre el tema. Es necesario hablar 
más abiertamente sobre la salud mental 
perinatal en todos los niveles de nuestra 
sociedad; incluso entre profesionales de la 
salud mental, la psicología y la psiquiatría 
perinatal aún son poco conocidas. Los pro-
fesionales de la salud que asisten a madres, 
infancias y familias, como pediatras, obste-
tras y médicos de familia, reclaman mayor 
formación en salud mental materna.

Socialmente existen puntos ciegos sobre 
los desa�os y problemas de la maternidad. 
Asociamos la maternidad con plenitud 
y bienestar y nos olvidamos de que los 
problemas de salud existen incluso en 
situaciones esperadas y felices. Muchas 
mujeres, a veces figuras públicas, han 
alzado la voz para visibilizar este tema con 
sus tes�monios.

Si consideramos que 1 de cada 4 o 5 muje-
res enfrenta problemas de salud mental 
durante el embarazo y el posparto, ¿cómo 
es posible que conozcamos tan pocas 
personas que hayan pasado por esto? Esta 
situación refleja que muchas mujeres, junto 
con sus hijos y familias, sufren en silencio 
estos problemas. Esto debe cambiar. No 
podemos ser indiferentes a los problemas 
de salud mental materna como sociedad.

Si esto es un problema global que requiere 
acciones polí�cas y sanitarias, ¿qué puedo 
hacer para cambiar esta realidad? Desde 
nuestro lugar en la sociedad, podemos 
tomar medidas. Ofrecer apoyo a las madres 
y familias que �enen hijos pequeños más 
allá de las primeras semanas luego del naci-
miento. Preguntar a una mamá si necesita 
algo. Comba�r los mandatos sociales y 
exigencias sobre una “maternidad ideal”. 
Luchar contra los prejuicios, el tabú y el 
es�gma asociado a los problemas de salud 
mental perinatal. Exigir a los sistemas de 
salud y a los polí�cos una mayor atención 
en este ámbito son acciones posibles 
con efectos posi�vos para la salud de las 
madres y las futuras generaciones que ellas 
están gestando y cuidando. 

SALUD MENTAL PERINATAL: 
UN TEMA QUE IMPORTA

SALUD

ELIANA MARENGO
Médica (UBA), Psiquiatra Perinatal. 
Dirige Área PRYMA, equipo de
atención para la salud mental perinatal 
y reproduc�va.

¿Has oído hablar del término "salud mental perinatal"? ¿Sabés qué significa? La salud mental peri-
natal se refiere al bienestar psicológico, emocional y mental durante el período que abarca desde la 
búsqueda de la concepción, el embarazo y el primer año posparto. Actualmente, entendemos que 
el cuidado integral de la salud de las madres durante esta etapa debe abordar tanto los aspectos 
�sicos como los psíquicos. Este cuidado integral trae beneficios para las díadas madre-bebé, sus 
familias y la sociedad en general. Si deseás conocer más sobre este tema, te invito a leer esta nota.

Eliana Marengo comparte contenidos educa�vos sobre salud 
mental perinatal y para mujeres en su cuenta de Instagram 
@e.marengo_psiquiatraperinatal. Podés encontrar más 
información en h�ps://areapryma.com
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Y… ganar Palermo. El primero fue 
como haber llegado al 10 de hándicap. 
Son situaciones que soñé toda mi vida, 
que lograban todos en mi familia, pero 
cuesta creerlo cuanto te toca. Fue 
el más difícil. Era bastante chico. Lo 
logramos.

- ¿Quién o quiénes fueron tus referen-
tes?

Por mi caso, creo que en mi familia 
estaban los referentes de todos. Pero 
Juan Carlitos Harriot para mí fue un 
referente de toda la vida, además de 
un caballero. Cambiasso mismo ya es 
el referente, junto a algunos más, de 
los que copiás cosas.

- ¿Creés que fuiste o sos un ejemplo 
para el resto de deportistas; y en 
algún momento te sentiste en la 
obligación de serlo?

Ejemplo como deportista no. Pero sí 
me pasó con el tema de la diabetes. 
Siento que pude transmitir que cual-
quiera que la padezca puede lograr lo 
que se proponga a pesar de todo. 

- ¿Alguna vez te sentiste presionado 
por ser un “Heguy”?

Mi mujer me dice eso de mis hijos, 
como que tienen la presión. Pero qué 
se yo, lo podés ver como que es una 
suerte. Yo fui el más chico de siete 
personas que jugaban al polo, todo 
era más fácil, conseguir un trabajo o 
un equipo, porque yo jugaba con ellos. 
Nunca lo sentí como una presión.

- ¿Qué se siente haber logrado 
monetizar tu hobbie al haberte 
profesionalizado? Digo, eso deja un 
mensaje muy importante, ¿cómo lo 
explicarías?

Es muy bueno porque poder hacer lo 
que te gusta y trabajar de eso, te da 
más tiempo para mejorar. Y siempre 
al deporte lo viví como un profesional, 
desde chico. Así que vivir de lo que te 
gusta y al aire libre, es lo más lindo que 
te puede pasar.

- ¿Cómo llevás hoy el tema de la 
diabetes?  ¿Y qué le podés decir a 
algún chico o joven deportista que 
tiene alguna afección que le aqueja y 

lo frena para desarrollarse?

Yo lo llevo muy bien. Sin dudas, tiene 
sus cosas. Pero por otro lado es 
como una prueba. La vida no es tan 
fácil pero no es imposible hacer las 
cosas. Con diabetes podés lograr tus 
objetivos. Sin dudas, tenés que cuidar-
te como también lo hace el resto de 
los deportistas; sólo que en la vida 
del diabético es fundamental para no 
tener complicaciones mayores en el 
futuro.

- ¿Nos podés contar alguna buena 
anécdota de tantos años en el Polo?

Sí. Jugué con mucha gente famosa, 
desde el sultán de Brunei, hasta el 
Rey Carlos, príncipes, la verdad una 
vida de locos. A mí me gusta mucho 
la guitarra, soy un entusiasta pero no 
soy muy bueno. Yo soy amigo de Mike 
Rutherford, que es el guitarrista de 
Génesis, jugaba al polo con nosotros, 
su hijo venía a nuestro campo en La 
Pampa. Un día me invita a tocar a una 
fiesta de beneficencia en el ambiente 
del polo y en un momento me veo 

Nachi hoy tiene 50 años. Se autodefine 
como un ex deportista de elite. Él es uno de 
los grandes polistas que dio nuestro país. 
Perteneciente a una familia tradicional de este 
deporte, ganador en varias oportunidades del 
Abierto de Palermo y uno de los bendecidos 
Nº 10 de Handicap argentinos. Sólo que, lo 
que para cualquiera quizás hubiese sido una 
barrera o una carga, a él lo ayudó a forjar una 
personalidad fuerte, atrevida, responsable y 
autoexigente. La diabetes no fue un obstáculo 
para él, todo lo contrario. 

- Si te pregunto qué es Polo en tu vida, 
¿cómo lo resumirías?

Desde que me acuerdo, tengo caballos 
y un taco en la mano. Mi abuelo, 
mi padre, todo giró en mi familia alre-
dedor del polo. Desde que arranqué 
hasta hoy me sigue acompañando.

- ¿Te acordás de tu primer partido?

Antes no se empezaba a tan temprana 
edad, a diferencia de hoy. Mi primer 
partido habrá sido a los 13 años y 
jugaba más o menos normal.

- ¿Cómo estaba compuesta tu familia 
de chico y dónde vivían?

Mi familia estaba compuesta por tres 
hermanos, papá y mamá. Vivíamos 
muchísimo tiempo en el campo en La 
Pampa con tíos y primos, a pesar de 
que íbamos al colegio en Buenos Aires.

- ¿Qué momentos recordás tu infan-
cia? 

Siempre mucho campo y caballos. 
Tuve una infancia muy linda. 

- ¿A qué edad supiste que eras 
diabético y cómo influyó eso en tu 
cabeza, en tu vida habitual y rutinas 
deportivas?

A los 8 años supimos que era 

diabético. Papá se dio cuenta por el 
color de la orina y porque bajé 3 kilos 
rápidamente. Papá es veterinario y se 
dio cuenta. En esos tiempos era más 
complicado porque no se sabía tanto y 
no había los mismos tratamientos que 
ahora. Yo crecí con eso, no creo que 
me haya influido tanto. Me hizo más 
fuerte de cabeza pero no me complicó 
deportivamente.

- ¿Cómo manejabas estar fuera de tu 
país por largos períodos de tiempo 
por los compromisos deportivos?

Ahora viajo mucho menos. Cuando 
jugaba viajábamos entre 7 y 8 meses 
por año. Lo bueno es que viajás 
con la familia y entonces no es tan 
complicado. Y son estancias de entre 
2 y 3 meses, te establecés. Y siempre 
es más o menos la misma gente con la 
que viajás: familia, hermanos, amigos. 
En definitiva, la vida afuera estaba muy 
buena. Porque además vivías siempre 
en temporada de verano y en el primer 
mundo. Era muy lindo viajar y estar tan 
bien afuera la verdad.

- ¿Cómo está conformada tu familia 
hoy y dónde estás radicado?

Con mi mujer nos casamos hace 22 
años. Tenemos 4 hijos, 2 mujeres y 2 

varones. Vivo en Pilar. Sigo haciendo 
lo mismo, Polo. Ninguno de mis hijos 
es diabético, así que lo mío fue al azar, 
no hereditario.

- ¿Cuál es tu historial de copas gana-
das?

Las más importantes que gané fueron 
en los 4 Abiertos de Palermo con mis 
hermanos. Afuera gané de todo, Copa 
de Oro, Copa de la Reina de Inglaterra, 
US Open y Copa de Oro en Palm 
Beach. Me fue bien y siempre en muy 
buenos equipos. Jugamos con Adolfito 
Cambiasso en EEUU y en Inglaterra. 
Aprendí muchísimo.

- ¿Cómo se logra ser 10 de hándicap 
en el Polo y qué significó para vos 
poseerlo? 

Es raro decirlo porque en mi familia 
era como natural ganar y ser 10 de 
hándicap; y eso que es dificilísimo. 
Para mí llegar a 10 goles fue mi sueño 
cumplido desde chico y me decía “¿y 
ahora?”. 

- ¿Sos un talentoso o un dedicado?

Jugué muy bien pero creo que más que 
talento fue mucho entrenamiento, 
mucho esfuerzo.

- ¿Podrías contarnos si tuviste algún 
caballo con el cual hayas tenido un 
vínculo que trascienda lo deportivo y 
con el que te emociones recordando? 

Tuve vínculo muy cercano con varios 
caballos. “La Jijiji”, más allá de que 
el nombre era muy popular por la 
canción de Los Redondos, Cindy, todos 
nombres relacionados con la música. 
El caballo siente igual que nosotros. 
Los nervios de jugar una final. Te das 
cuenta el día anterior. En su mirada, 
es impresionante. Son seres humanos, 
son increíbles. 

- ¿Cuál fue tu mayor alegría como 
jugador de Polo?

·
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FACUNDO 
GUEVARA LYNCH

Coordinador de alianzas 
de la Fundación 
Vacunar.

tocando con David Gilmour, de Pink 
Floyd, mi amigo Mike, y un par más 
que eran muy famosos que no me 
acuerdo el nombre, y me decía a mí 
mismo “¿qué hago yo acá? ¿quién me 
mandó a hacer esto?” porque era muy 
novato y estaba con estas bestias. Ese 
fue un momento épico espectacular. 
Pero toqué muy mal, fue divertido 
(risas).

- ¿Qué creés que los demás polistas 
piensan de vos?

Yo era un jugador bastante vehemente 
tirando a loco pero me respetaban 
todos. Dejaba todo en la cancha. åme 
querrán más que otros, como todo, 
pero todos respetaban lo que yo hacía.

- Siempre hago esta pregunta: ¿Te 
ofrecieron y ocupaste o hubieses 
ocupado algún cargo político?

Por suerte no. No entiendo nada de 
política la verdad. Me sobrepasa. 

- ¿Cómo llegás a Fundación Laureus 
Argentina y qué hacés? 

Lo que hace la Fundación Laureus es 
grandioso. Tanto Hugo Porta, como 
tanta gente que ayuda y colabora, 
muchos deportistas. Todos poniendo 
su granito de arena. En mi caso, poder 
hacer un partido exhibición a beneficio 
y juntar una suma en dólares que, 
quizás afuera no es tanto, pero acá 
tiene mucho impacto.

- ¿Cuál creés que es la fórmula o 
cuáles son los pasos que debe seguir 
alguien que quiere ser un polista 
profesional?

Primero que nada tenés que saber 
andar muy bien a caballo, que es 
lo único que a lo mejor complica la 
situación porque no es algo que se da 
de un día para el otro. El resto se prac-
tica. Por eso en Argentina somos tan 
buenos. Tenemos todo más fácil acá 
por los recursos. Las superficies son 

muy planas como para quien quiera y 
pueda hacer una cancha amigable, lo 
pueda hacer. 

- ¿Cuál creés que es la huella que 
dejás?

Lo que te decía antes. Lo que más 
quise, más que ser un polista ejemplar, 
fue dejar en claro que podés lograr lo 
que querés haciendo lo que te gusta 
más allá de la diabetes. Yo soñé que 
iba a ser polista. Y bueno, aplica para 
todo. Mi historia lo demuestra.

- ¿Te arrepentís de algo que hayas 
hecho?

Y sí, de un montón de cosas, pero 
también por otro lado todo lo que hice 
en mi vida fue producto de algo; y esos 
errores te hacen crecer y mejorar. Me 
sigo equivocando y sigo aprendiendo 
todos los días.

- Te digo: Indios 
Chapaleufú II, 
ampliá. 

Indios era el club 
nuestro de San 
Miguel, que ahora 
es en Pilar, y 
Chapaleufú es el 
club de La Pampa. 
Fueron todo, 
donde me hice 
jugador de polo, 
donde toda mi 
vida jugué, y son 
dos clubes extraor-
dinarios que al día 
de hoy seguimos 
yendo a jugar todo 
el tiempo.

- De hoy en 
adelante, ¿qué es 
lo que le depara a 
Nachi Heguy? 

Hoy para adelante 
quiero seguir en 

lo mismo, a pesar de que ya no com-
pito tanto, pero mis hijos son chicos 
y fanáticos del polo, tienen 13 y 10 
años, y les encanta. Les doy una 
mano con los caballos, les enseño 
para que mejoren, los incentivo a 
que disfruten y hagan lo que les 
gusta, porque con el tiempo van a 
poder llegar mientras se esfuercen. 
Creo que les espera un futuro muy 
bueno.

¡Gracias, gracias y más gracias 
Nachi! Por abrirte a esta entrevista 
y por tu generosidad. Dejás un claro 
mensaje a quienes se frenan en sus 
sueños por alguna enfermedad que 
los aqueja pero que no los paraliza. 
Cumpliremos con la promesa de ir a 
un partido de polo por primera vez.

IGNACIO 
“NACHI” 
HEGUY

PERSONAS QUE DEJAN HUELLA



Y… ganar Palermo. El primero fue 
como haber llegado al 10 de hándicap. 
Son situaciones que soñé toda mi vida, 
que lograban todos en mi familia, pero 
cuesta creerlo cuanto te toca. Fue 
el más difícil. Era bastante chico. Lo 
logramos.

- ¿Quién o quiénes fueron tus referen-
tes?

Por mi caso, creo que en mi familia 
estaban los referentes de todos. Pero 
Juan Carlitos Harriot para mí fue un 
referente de toda la vida, además de 
un caballero. Cambiasso mismo ya es 
el referente, junto a algunos más, de 
los que copiás cosas.

- ¿Creés que fuiste o sos un ejemplo 
para el resto de deportistas; y en 
algún momento te sentiste en la 
obligación de serlo?

Ejemplo como deportista no. Pero sí 
me pasó con el tema de la diabetes. 
Siento que pude transmitir que cual-
quiera que la padezca puede lograr lo 
que se proponga a pesar de todo. 

- ¿Alguna vez te sentiste presionado 
por ser un “Heguy”?

Mi mujer me dice eso de mis hijos, 
como que tienen la presión. Pero qué 
se yo, lo podés ver como que es una 
suerte. Yo fui el más chico de siete 
personas que jugaban al polo, todo 
era más fácil, conseguir un trabajo o 
un equipo, porque yo jugaba con ellos. 
Nunca lo sentí como una presión.

- ¿Qué se siente haber logrado 
monetizar tu hobbie al haberte 
profesionalizado? Digo, eso deja un 
mensaje muy importante, ¿cómo lo 
explicarías?

Es muy bueno porque poder hacer lo 
que te gusta y trabajar de eso, te da 
más tiempo para mejorar. Y siempre 
al deporte lo viví como un profesional, 
desde chico. Así que vivir de lo que te 
gusta y al aire libre, es lo más lindo que 
te puede pasar.

- ¿Cómo llevás hoy el tema de la 
diabetes?  ¿Y qué le podés decir a 
algún chico o joven deportista que 
tiene alguna afección que le aqueja y 

lo frena para desarrollarse?

Yo lo llevo muy bien. Sin dudas, tiene 
sus cosas. Pero por otro lado es 
como una prueba. La vida no es tan 
fácil pero no es imposible hacer las 
cosas. Con diabetes podés lograr tus 
objetivos. Sin dudas, tenés que cuidar-
te como también lo hace el resto de 
los deportistas; sólo que en la vida 
del diabético es fundamental para no 
tener complicaciones mayores en el 
futuro.

- ¿Nos podés contar alguna buena 
anécdota de tantos años en el Polo?

Sí. Jugué con mucha gente famosa, 
desde el sultán de Brunei, hasta el 
Rey Carlos, príncipes, la verdad una 
vida de locos. A mí me gusta mucho 
la guitarra, soy un entusiasta pero no 
soy muy bueno. Yo soy amigo de Mike 
Rutherford, que es el guitarrista de 
Génesis, jugaba al polo con nosotros, 
su hijo venía a nuestro campo en La 
Pampa. Un día me invita a tocar a una 
fiesta de beneficencia en el ambiente 
del polo y en un momento me veo 

Nachi hoy tiene 50 años. Se autodefine 
como un ex deportista de elite. Él es uno de 
los grandes polistas que dio nuestro país. 
Perteneciente a una familia tradicional de este 
deporte, ganador en varias oportunidades del 
Abierto de Palermo y uno de los bendecidos 
Nº 10 de Handicap argentinos. Sólo que, lo 
que para cualquiera quizás hubiese sido una 
barrera o una carga, a él lo ayudó a forjar una 
personalidad fuerte, atrevida, responsable y 
autoexigente. La diabetes no fue un obstáculo 
para él, todo lo contrario. 
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- Si te pregunto qué es Polo en tu vida, 
¿cómo lo resumirías?

Desde que me acuerdo, tengo caballos 
y un taco en la mano. Mi abuelo, 
mi padre, todo giró en mi familia alre-
dedor del polo. Desde que arranqué 
hasta hoy me sigue acompañando.

- ¿Te acordás de tu primer partido?

Antes no se empezaba a tan temprana 
edad, a diferencia de hoy. Mi primer 
partido habrá sido a los 13 años y 
jugaba más o menos normal.

- ¿Cómo estaba compuesta tu familia 
de chico y dónde vivían?

Mi familia estaba compuesta por tres 
hermanos, papá y mamá. Vivíamos 
muchísimo tiempo en el campo en La 
Pampa con tíos y primos, a pesar de 
que íbamos al colegio en Buenos Aires.

- ¿Qué momentos recordás tu infan-
cia? 

Siempre mucho campo y caballos. 
Tuve una infancia muy linda. 

- ¿A qué edad supiste que eras 
diabético y cómo influyó eso en tu 
cabeza, en tu vida habitual y rutinas 
deportivas?

A los 8 años supimos que era 

diabético. Papá se dio cuenta por el 
color de la orina y porque bajé 3 kilos 
rápidamente. Papá es veterinario y se 
dio cuenta. En esos tiempos era más 
complicado porque no se sabía tanto y 
no había los mismos tratamientos que 
ahora. Yo crecí con eso, no creo que 
me haya influido tanto. Me hizo más 
fuerte de cabeza pero no me complicó 
deportivamente.

- ¿Cómo manejabas estar fuera de tu 
país por largos períodos de tiempo 
por los compromisos deportivos?

Ahora viajo mucho menos. Cuando 
jugaba viajábamos entre 7 y 8 meses 
por año. Lo bueno es que viajás 
con la familia y entonces no es tan 
complicado. Y son estancias de entre 
2 y 3 meses, te establecés. Y siempre 
es más o menos la misma gente con la 
que viajás: familia, hermanos, amigos. 
En definitiva, la vida afuera estaba muy 
buena. Porque además vivías siempre 
en temporada de verano y en el primer 
mundo. Era muy lindo viajar y estar tan 
bien afuera la verdad.

- ¿Cómo está conformada tu familia 
hoy y dónde estás radicado?

Con mi mujer nos casamos hace 22 
años. Tenemos 4 hijos, 2 mujeres y 2 

varones. Vivo en Pilar. Sigo haciendo 
lo mismo, Polo. Ninguno de mis hijos 
es diabético, así que lo mío fue al azar, 
no hereditario.

- ¿Cuál es tu historial de copas gana-
das?

Las más importantes que gané fueron 
en los 4 Abiertos de Palermo con mis 
hermanos. Afuera gané de todo, Copa 
de Oro, Copa de la Reina de Inglaterra, 
US Open y Copa de Oro en Palm 
Beach. Me fue bien y siempre en muy 
buenos equipos. Jugamos con Adolfito 
Cambiasso en EEUU y en Inglaterra. 
Aprendí muchísimo.

- ¿Cómo se logra ser 10 de hándicap 
en el Polo y qué significó para vos 
poseerlo? 

Es raro decirlo porque en mi familia 
era como natural ganar y ser 10 de 
hándicap; y eso que es dificilísimo. 
Para mí llegar a 10 goles fue mi sueño 
cumplido desde chico y me decía “¿y 
ahora?”. 

- ¿Sos un talentoso o un dedicado?

Jugué muy bien pero creo que más que 
talento fue mucho entrenamiento, 
mucho esfuerzo.

- ¿Podrías contarnos si tuviste algún 
caballo con el cual hayas tenido un 
vínculo que trascienda lo deportivo y 
con el que te emociones recordando? 

Tuve vínculo muy cercano con varios 
caballos. “La Jijiji”, más allá de que 
el nombre era muy popular por la 
canción de Los Redondos, Cindy, todos 
nombres relacionados con la música. 
El caballo siente igual que nosotros. 
Los nervios de jugar una final. Te das 
cuenta el día anterior. En su mirada, 
es impresionante. Son seres humanos, 
son increíbles. 

- ¿Cuál fue tu mayor alegría como 
jugador de Polo?

tocando con David Gilmour, de Pink 
Floyd, mi amigo Mike, y un par más 
que eran muy famosos que no me 
acuerdo el nombre, y me decía a mí 
mismo “¿qué hago yo acá? ¿quién me 
mandó a hacer esto?” porque era muy 
novato y estaba con estas bestias. Ese 
fue un momento épico espectacular. 
Pero toqué muy mal, fue divertido 
(risas).

- ¿Qué creés que los demás polistas 
piensan de vos?

Yo era un jugador bastante vehemente 
tirando a loco pero me respetaban 
todos. Dejaba todo en la cancha. åme 
querrán más que otros, como todo, 
pero todos respetaban lo que yo hacía.

- Siempre hago esta pregunta: ¿Te 
ofrecieron y ocupaste o hubieses 
ocupado algún cargo político?

Por suerte no. No entiendo nada de 
política la verdad. Me sobrepasa. 

- ¿Cómo llegás a Fundación Laureus 
Argentina y qué hacés? 

Lo que hace la Fundación Laureus es 
grandioso. Tanto Hugo Porta, como 
tanta gente que ayuda y colabora, 
muchos deportistas. Todos poniendo 
su granito de arena. En mi caso, poder 
hacer un partido exhibición a beneficio 
y juntar una suma en dólares que, 
quizás afuera no es tanto, pero acá 
tiene mucho impacto.

- ¿Cuál creés que es la fórmula o 
cuáles son los pasos que debe seguir 
alguien que quiere ser un polista 
profesional?

Primero que nada tenés que saber 
andar muy bien a caballo, que es 
lo único que a lo mejor complica la 
situación porque no es algo que se da 
de un día para el otro. El resto se prac-
tica. Por eso en Argentina somos tan 
buenos. Tenemos todo más fácil acá 
por los recursos. Las superficies son 

muy planas como para quien quiera y 
pueda hacer una cancha amigable, lo 
pueda hacer. 

- ¿Cuál creés que es la huella que 
dejás?

Lo que te decía antes. Lo que más 
quise, más que ser un polista ejemplar, 
fue dejar en claro que podés lograr lo 
que querés haciendo lo que te gusta 
más allá de la diabetes. Yo soñé que 
iba a ser polista. Y bueno, aplica para 
todo. Mi historia lo demuestra.

- ¿Te arrepentís de algo que hayas 
hecho?

Y sí, de un montón de cosas, pero 
también por otro lado todo lo que hice 
en mi vida fue producto de algo; y esos 
errores te hacen crecer y mejorar. Me 
sigo equivocando y sigo aprendiendo 
todos los días.

- Te digo: Indios 
Chapaleufú II, 
ampliá. 

Indios era el club 
nuestro de San 
Miguel, que ahora 
es en Pilar, y 
Chapaleufú es el 
club de La Pampa. 
Fueron todo, 
donde me hice 
jugador de polo, 
donde toda mi 
vida jugué, y son 
dos clubes extraor-
dinarios que al día 
de hoy seguimos 
yendo a jugar todo 
el tiempo.

- De hoy en 
adelante, ¿qué es 
lo que le depara a 
Nachi Heguy? 

Hoy para adelante 
quiero seguir en 

lo mismo, a pesar de que ya no com-
pito tanto, pero mis hijos son chicos 
y fanáticos del polo, tienen 13 y 10 
años, y les encanta. Les doy una 
mano con los caballos, les enseño 
para que mejoren, los incentivo a 
que disfruten y hagan lo que les 
gusta, porque con el tiempo van a 
poder llegar mientras se esfuercen. 
Creo que les espera un futuro muy 
bueno.

¡Gracias, gracias y más gracias 
Nachi! Por abrirte a esta entrevista 
y por tu generosidad. Dejás un claro 
mensaje a quienes se frenan en sus 
sueños por alguna enfermedad que 
los aqueja pero que no los paraliza. 
Cumpliremos con la promesa de ir a 
un partido de polo por primera vez.



Y… ganar Palermo. El primero fue 
como haber llegado al 10 de hándicap. 
Son situaciones que soñé toda mi vida, 
que lograban todos en mi familia, pero 
cuesta creerlo cuanto te toca. Fue 
el más difícil. Era bastante chico. Lo 
logramos.

- ¿Quién o quiénes fueron tus referen-
tes?

Por mi caso, creo que en mi familia 
estaban los referentes de todos. Pero 
Juan Carlitos Harriot para mí fue un 
referente de toda la vida, además de 
un caballero. Cambiasso mismo ya es 
el referente, junto a algunos más, de 
los que copiás cosas.

- ¿Creés que fuiste o sos un ejemplo 
para el resto de deportistas; y en 
algún momento te sentiste en la 
obligación de serlo?

Ejemplo como deportista no. Pero sí 
me pasó con el tema de la diabetes. 
Siento que pude transmitir que cual-
quiera que la padezca puede lograr lo 
que se proponga a pesar de todo. 

- ¿Alguna vez te sentiste presionado 
por ser un “Heguy”?

Mi mujer me dice eso de mis hijos, 
como que tienen la presión. Pero qué 
se yo, lo podés ver como que es una 
suerte. Yo fui el más chico de siete 
personas que jugaban al polo, todo 
era más fácil, conseguir un trabajo o 
un equipo, porque yo jugaba con ellos. 
Nunca lo sentí como una presión.

- ¿Qué se siente haber logrado 
monetizar tu hobbie al haberte 
profesionalizado? Digo, eso deja un 
mensaje muy importante, ¿cómo lo 
explicarías?

Es muy bueno porque poder hacer lo 
que te gusta y trabajar de eso, te da 
más tiempo para mejorar. Y siempre 
al deporte lo viví como un profesional, 
desde chico. Así que vivir de lo que te 
gusta y al aire libre, es lo más lindo que 
te puede pasar.

- ¿Cómo llevás hoy el tema de la 
diabetes?  ¿Y qué le podés decir a 
algún chico o joven deportista que 
tiene alguna afección que le aqueja y 

lo frena para desarrollarse?

Yo lo llevo muy bien. Sin dudas, tiene 
sus cosas. Pero por otro lado es 
como una prueba. La vida no es tan 
fácil pero no es imposible hacer las 
cosas. Con diabetes podés lograr tus 
objetivos. Sin dudas, tenés que cuidar-
te como también lo hace el resto de 
los deportistas; sólo que en la vida 
del diabético es fundamental para no 
tener complicaciones mayores en el 
futuro.

- ¿Nos podés contar alguna buena 
anécdota de tantos años en el Polo?

Sí. Jugué con mucha gente famosa, 
desde el sultán de Brunei, hasta el 
Rey Carlos, príncipes, la verdad una 
vida de locos. A mí me gusta mucho 
la guitarra, soy un entusiasta pero no 
soy muy bueno. Yo soy amigo de Mike 
Rutherford, que es el guitarrista de 
Génesis, jugaba al polo con nosotros, 
su hijo venía a nuestro campo en La 
Pampa. Un día me invita a tocar a una 
fiesta de beneficencia en el ambiente 
del polo y en un momento me veo 

Nachi hoy tiene 50 años. Se autodefine 
como un ex deportista de elite. Él es uno de 
los grandes polistas que dio nuestro país. 
Perteneciente a una familia tradicional de este 
deporte, ganador en varias oportunidades del 
Abierto de Palermo y uno de los bendecidos 
Nº 10 de Handicap argentinos. Sólo que, lo 
que para cualquiera quizás hubiese sido una 
barrera o una carga, a él lo ayudó a forjar una 
personalidad fuerte, atrevida, responsable y 
autoexigente. La diabetes no fue un obstáculo 
para él, todo lo contrario. 

- Si te pregunto qué es Polo en tu vida, 
¿cómo lo resumirías?

Desde que me acuerdo, tengo caballos 
y un taco en la mano. Mi abuelo, 
mi padre, todo giró en mi familia alre-
dedor del polo. Desde que arranqué 
hasta hoy me sigue acompañando.

- ¿Te acordás de tu primer partido?

Antes no se empezaba a tan temprana 
edad, a diferencia de hoy. Mi primer 
partido habrá sido a los 13 años y 
jugaba más o menos normal.

- ¿Cómo estaba compuesta tu familia 
de chico y dónde vivían?

Mi familia estaba compuesta por tres 
hermanos, papá y mamá. Vivíamos 
muchísimo tiempo en el campo en La 
Pampa con tíos y primos, a pesar de 
que íbamos al colegio en Buenos Aires.

- ¿Qué momentos recordás tu infan-
cia? 

Siempre mucho campo y caballos. 
Tuve una infancia muy linda. 

- ¿A qué edad supiste que eras 
diabético y cómo influyó eso en tu 
cabeza, en tu vida habitual y rutinas 
deportivas?

A los 8 años supimos que era 

diabético. Papá se dio cuenta por el 
color de la orina y porque bajé 3 kilos 
rápidamente. Papá es veterinario y se 
dio cuenta. En esos tiempos era más 
complicado porque no se sabía tanto y 
no había los mismos tratamientos que 
ahora. Yo crecí con eso, no creo que 
me haya influido tanto. Me hizo más 
fuerte de cabeza pero no me complicó 
deportivamente.

- ¿Cómo manejabas estar fuera de tu 
país por largos períodos de tiempo 
por los compromisos deportivos?

Ahora viajo mucho menos. Cuando 
jugaba viajábamos entre 7 y 8 meses 
por año. Lo bueno es que viajás 
con la familia y entonces no es tan 
complicado. Y son estancias de entre 
2 y 3 meses, te establecés. Y siempre 
es más o menos la misma gente con la 
que viajás: familia, hermanos, amigos. 
En definitiva, la vida afuera estaba muy 
buena. Porque además vivías siempre 
en temporada de verano y en el primer 
mundo. Era muy lindo viajar y estar tan 
bien afuera la verdad.

- ¿Cómo está conformada tu familia 
hoy y dónde estás radicado?

Con mi mujer nos casamos hace 22 
años. Tenemos 4 hijos, 2 mujeres y 2 

varones. Vivo en Pilar. Sigo haciendo 
lo mismo, Polo. Ninguno de mis hijos 
es diabético, así que lo mío fue al azar, 
no hereditario.

- ¿Cuál es tu historial de copas gana-
das?

Las más importantes que gané fueron 
en los 4 Abiertos de Palermo con mis 
hermanos. Afuera gané de todo, Copa 
de Oro, Copa de la Reina de Inglaterra, 
US Open y Copa de Oro en Palm 
Beach. Me fue bien y siempre en muy 
buenos equipos. Jugamos con Adolfito 
Cambiasso en EEUU y en Inglaterra. 
Aprendí muchísimo.

- ¿Cómo se logra ser 10 de hándicap 
en el Polo y qué significó para vos 
poseerlo? 

Es raro decirlo porque en mi familia 
era como natural ganar y ser 10 de 
hándicap; y eso que es dificilísimo. 
Para mí llegar a 10 goles fue mi sueño 
cumplido desde chico y me decía “¿y 
ahora?”. 

- ¿Sos un talentoso o un dedicado?

Jugué muy bien pero creo que más que 
talento fue mucho entrenamiento, 
mucho esfuerzo.

- ¿Podrías contarnos si tuviste algún 
caballo con el cual hayas tenido un 
vínculo que trascienda lo deportivo y 
con el que te emociones recordando? 

Tuve vínculo muy cercano con varios 
caballos. “La Jijiji”, más allá de que 
el nombre era muy popular por la 
canción de Los Redondos, Cindy, todos 
nombres relacionados con la música. 
El caballo siente igual que nosotros. 
Los nervios de jugar una final. Te das 
cuenta el día anterior. En su mirada, 
es impresionante. Son seres humanos, 
son increíbles. 

- ¿Cuál fue tu mayor alegría como 
jugador de Polo?
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tocando con David Gilmour, de Pink 
Floyd, mi amigo Mike, y un par más 
que eran muy famosos que no me 
acuerdo el nombre, y me decía a mí 
mismo “¿qué hago yo acá? ¿quién me 
mandó a hacer esto?” porque era muy 
novato y estaba con estas bestias. Ese 
fue un momento épico espectacular. 
Pero toqué muy mal, fue divertido 
(risas).

- ¿Qué creés que los demás polistas 
piensan de vos?

Yo era un jugador bastante vehemente 
tirando a loco pero me respetaban 
todos. Dejaba todo en la cancha. åme 
querrán más que otros, como todo, 
pero todos respetaban lo que yo hacía.

- Siempre hago esta pregunta: ¿Te 
ofrecieron y ocupaste o hubieses 
ocupado algún cargo político?

Por suerte no. No entiendo nada de 
política la verdad. Me sobrepasa. 

- ¿Cómo llegás a Fundación Laureus 
Argentina y qué hacés? 

Lo que hace la Fundación Laureus es 
grandioso. Tanto Hugo Porta, como 
tanta gente que ayuda y colabora, 
muchos deportistas. Todos poniendo 
su granito de arena. En mi caso, poder 
hacer un partido exhibición a beneficio 
y juntar una suma en dólares que, 
quizás afuera no es tanto, pero acá 
tiene mucho impacto.

- ¿Cuál creés que es la fórmula o 
cuáles son los pasos que debe seguir 
alguien que quiere ser un polista 
profesional?

Primero que nada tenés que saber 
andar muy bien a caballo, que es 
lo único que a lo mejor complica la 
situación porque no es algo que se da 
de un día para el otro. El resto se prac-
tica. Por eso en Argentina somos tan 
buenos. Tenemos todo más fácil acá 
por los recursos. Las superficies son 

muy planas como para quien quiera y 
pueda hacer una cancha amigable, lo 
pueda hacer. 

- ¿Cuál creés que es la huella que 
dejás?

Lo que te decía antes. Lo que más 
quise, más que ser un polista ejemplar, 
fue dejar en claro que podés lograr lo 
que querés haciendo lo que te gusta 
más allá de la diabetes. Yo soñé que 
iba a ser polista. Y bueno, aplica para 
todo. Mi historia lo demuestra.

- ¿Te arrepentís de algo que hayas 
hecho?

Y sí, de un montón de cosas, pero 
también por otro lado todo lo que hice 
en mi vida fue producto de algo; y esos 
errores te hacen crecer y mejorar. Me 
sigo equivocando y sigo aprendiendo 
todos los días.

- Te digo: Indios 
Chapaleufú II, 
ampliá. 

Indios era el club 
nuestro de San 
Miguel, que ahora 
es en Pilar, y 
Chapaleufú es el 
club de La Pampa. 
Fueron todo, 
donde me hice 
jugador de polo, 
donde toda mi 
vida jugué, y son 
dos clubes extraor-
dinarios que al día 
de hoy seguimos 
yendo a jugar todo 
el tiempo.

- De hoy en 
adelante, ¿qué es 
lo que le depara a 
Nachi Heguy? 

Hoy para adelante 
quiero seguir en 

lo mismo, a pesar de que ya no com-
pito tanto, pero mis hijos son chicos 
y fanáticos del polo, tienen 13 y 10 
años, y les encanta. Les doy una 
mano con los caballos, les enseño 
para que mejoren, los incentivo a 
que disfruten y hagan lo que les 
gusta, porque con el tiempo van a 
poder llegar mientras se esfuercen. 
Creo que les espera un futuro muy 
bueno.

¡Gracias, gracias y más gracias 
Nachi! Por abrirte a esta entrevista 
y por tu generosidad. Dejás un claro 
mensaje a quienes se frenan en sus 
sueños por alguna enfermedad que 
los aqueja pero que no los paraliza. 
Cumpliremos con la promesa de ir a 
un partido de polo por primera vez.



Y… ganar Palermo. El primero fue 
como haber llegado al 10 de hándicap. 
Son situaciones que soñé toda mi vida, 
que lograban todos en mi familia, pero 
cuesta creerlo cuanto te toca. Fue 
el más difícil. Era bastante chico. Lo 
logramos.

- ¿Quién o quiénes fueron tus referen-
tes?

Por mi caso, creo que en mi familia 
estaban los referentes de todos. Pero 
Juan Carlitos Harriot para mí fue un 
referente de toda la vida, además de 
un caballero. Cambiasso mismo ya es 
el referente, junto a algunos más, de 
los que copiás cosas.

- ¿Creés que fuiste o sos un ejemplo 
para el resto de deportistas; y en 
algún momento te sentiste en la 
obligación de serlo?

Ejemplo como deportista no. Pero sí 
me pasó con el tema de la diabetes. 
Siento que pude transmitir que cual-
quiera que la padezca puede lograr lo 
que se proponga a pesar de todo. 

- ¿Alguna vez te sentiste presionado 
por ser un “Heguy”?

Mi mujer me dice eso de mis hijos, 
como que tienen la presión. Pero qué 
se yo, lo podés ver como que es una 
suerte. Yo fui el más chico de siete 
personas que jugaban al polo, todo 
era más fácil, conseguir un trabajo o 
un equipo, porque yo jugaba con ellos. 
Nunca lo sentí como una presión.

- ¿Qué se siente haber logrado 
monetizar tu hobbie al haberte 
profesionalizado? Digo, eso deja un 
mensaje muy importante, ¿cómo lo 
explicarías?

Es muy bueno porque poder hacer lo 
que te gusta y trabajar de eso, te da 
más tiempo para mejorar. Y siempre 
al deporte lo viví como un profesional, 
desde chico. Así que vivir de lo que te 
gusta y al aire libre, es lo más lindo que 
te puede pasar.

- ¿Cómo llevás hoy el tema de la 
diabetes?  ¿Y qué le podés decir a 
algún chico o joven deportista que 
tiene alguna afección que le aqueja y 

lo frena para desarrollarse?

Yo lo llevo muy bien. Sin dudas, tiene 
sus cosas. Pero por otro lado es 
como una prueba. La vida no es tan 
fácil pero no es imposible hacer las 
cosas. Con diabetes podés lograr tus 
objetivos. Sin dudas, tenés que cuidar-
te como también lo hace el resto de 
los deportistas; sólo que en la vida 
del diabético es fundamental para no 
tener complicaciones mayores en el 
futuro.

- ¿Nos podés contar alguna buena 
anécdota de tantos años en el Polo?

Sí. Jugué con mucha gente famosa, 
desde el sultán de Brunei, hasta el 
Rey Carlos, príncipes, la verdad una 
vida de locos. A mí me gusta mucho 
la guitarra, soy un entusiasta pero no 
soy muy bueno. Yo soy amigo de Mike 
Rutherford, que es el guitarrista de 
Génesis, jugaba al polo con nosotros, 
su hijo venía a nuestro campo en La 
Pampa. Un día me invita a tocar a una 
fiesta de beneficencia en el ambiente 
del polo y en un momento me veo 

Nachi hoy tiene 50 años. Se autodefine 
como un ex deportista de elite. Él es uno de 
los grandes polistas que dio nuestro país. 
Perteneciente a una familia tradicional de este 
deporte, ganador en varias oportunidades del 
Abierto de Palermo y uno de los bendecidos 
Nº 10 de Handicap argentinos. Sólo que, lo 
que para cualquiera quizás hubiese sido una 
barrera o una carga, a él lo ayudó a forjar una 
personalidad fuerte, atrevida, responsable y 
autoexigente. La diabetes no fue un obstáculo 
para él, todo lo contrario. 

- Si te pregunto qué es Polo en tu vida, 
¿cómo lo resumirías?

Desde que me acuerdo, tengo caballos 
y un taco en la mano. Mi abuelo, 
mi padre, todo giró en mi familia alre-
dedor del polo. Desde que arranqué 
hasta hoy me sigue acompañando.

- ¿Te acordás de tu primer partido?

Antes no se empezaba a tan temprana 
edad, a diferencia de hoy. Mi primer 
partido habrá sido a los 13 años y 
jugaba más o menos normal.

- ¿Cómo estaba compuesta tu familia 
de chico y dónde vivían?

Mi familia estaba compuesta por tres 
hermanos, papá y mamá. Vivíamos 
muchísimo tiempo en el campo en La 
Pampa con tíos y primos, a pesar de 
que íbamos al colegio en Buenos Aires.

- ¿Qué momentos recordás tu infan-
cia? 

Siempre mucho campo y caballos. 
Tuve una infancia muy linda. 

- ¿A qué edad supiste que eras 
diabético y cómo influyó eso en tu 
cabeza, en tu vida habitual y rutinas 
deportivas?

A los 8 años supimos que era 

diabético. Papá se dio cuenta por el 
color de la orina y porque bajé 3 kilos 
rápidamente. Papá es veterinario y se 
dio cuenta. En esos tiempos era más 
complicado porque no se sabía tanto y 
no había los mismos tratamientos que 
ahora. Yo crecí con eso, no creo que 
me haya influido tanto. Me hizo más 
fuerte de cabeza pero no me complicó 
deportivamente.

- ¿Cómo manejabas estar fuera de tu 
país por largos períodos de tiempo 
por los compromisos deportivos?

Ahora viajo mucho menos. Cuando 
jugaba viajábamos entre 7 y 8 meses 
por año. Lo bueno es que viajás 
con la familia y entonces no es tan 
complicado. Y son estancias de entre 
2 y 3 meses, te establecés. Y siempre 
es más o menos la misma gente con la 
que viajás: familia, hermanos, amigos. 
En definitiva, la vida afuera estaba muy 
buena. Porque además vivías siempre 
en temporada de verano y en el primer 
mundo. Era muy lindo viajar y estar tan 
bien afuera la verdad.

- ¿Cómo está conformada tu familia 
hoy y dónde estás radicado?

Con mi mujer nos casamos hace 22 
años. Tenemos 4 hijos, 2 mujeres y 2 

varones. Vivo en Pilar. Sigo haciendo 
lo mismo, Polo. Ninguno de mis hijos 
es diabético, así que lo mío fue al azar, 
no hereditario.

- ¿Cuál es tu historial de copas gana-
das?

Las más importantes que gané fueron 
en los 4 Abiertos de Palermo con mis 
hermanos. Afuera gané de todo, Copa 
de Oro, Copa de la Reina de Inglaterra, 
US Open y Copa de Oro en Palm 
Beach. Me fue bien y siempre en muy 
buenos equipos. Jugamos con Adolfito 
Cambiasso en EEUU y en Inglaterra. 
Aprendí muchísimo.

- ¿Cómo se logra ser 10 de hándicap 
en el Polo y qué significó para vos 
poseerlo? 

Es raro decirlo porque en mi familia 
era como natural ganar y ser 10 de 
hándicap; y eso que es dificilísimo. 
Para mí llegar a 10 goles fue mi sueño 
cumplido desde chico y me decía “¿y 
ahora?”. 

- ¿Sos un talentoso o un dedicado?

Jugué muy bien pero creo que más que 
talento fue mucho entrenamiento, 
mucho esfuerzo.

- ¿Podrías contarnos si tuviste algún 
caballo con el cual hayas tenido un 
vínculo que trascienda lo deportivo y 
con el que te emociones recordando? 

Tuve vínculo muy cercano con varios 
caballos. “La Jijiji”, más allá de que 
el nombre era muy popular por la 
canción de Los Redondos, Cindy, todos 
nombres relacionados con la música. 
El caballo siente igual que nosotros. 
Los nervios de jugar una final. Te das 
cuenta el día anterior. En su mirada, 
es impresionante. Son seres humanos, 
son increíbles. 

- ¿Cuál fue tu mayor alegría como 
jugador de Polo?
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tocando con David Gilmour, de Pink 
Floyd, mi amigo Mike, y un par más 
que eran muy famosos que no me 
acuerdo el nombre, y me decía a mí 
mismo “¿qué hago yo acá? ¿quién me 
mandó a hacer esto?” porque era muy 
novato y estaba con estas bestias. Ese 
fue un momento épico espectacular. 
Pero toqué muy mal, fue divertido 
(risas).

- ¿Qué creés que los demás polistas 
piensan de vos?

Yo era un jugador bastante vehemente 
tirando a loco pero me respetaban 
todos. Dejaba todo en la cancha. åme 
querrán más que otros, como todo, 
pero todos respetaban lo que yo hacía.

- Siempre hago esta pregunta: ¿Te 
ofrecieron y ocupaste o hubieses 
ocupado algún cargo político?

Por suerte no. No entiendo nada de 
política la verdad. Me sobrepasa. 

- ¿Cómo llegás a Fundación Laureus 
Argentina y qué hacés? 

Lo que hace la Fundación Laureus es 
grandioso. Tanto Hugo Porta, como 
tanta gente que ayuda y colabora, 
muchos deportistas. Todos poniendo 
su granito de arena. En mi caso, poder 
hacer un partido exhibición a beneficio 
y juntar una suma en dólares que, 
quizás afuera no es tanto, pero acá 
tiene mucho impacto.

- ¿Cuál creés que es la fórmula o 
cuáles son los pasos que debe seguir 
alguien que quiere ser un polista 
profesional?

Primero que nada tenés que saber 
andar muy bien a caballo, que es 
lo único que a lo mejor complica la 
situación porque no es algo que se da 
de un día para el otro. El resto se prac-
tica. Por eso en Argentina somos tan 
buenos. Tenemos todo más fácil acá 
por los recursos. Las superficies son 

muy planas como para quien quiera y 
pueda hacer una cancha amigable, lo 
pueda hacer. 

- ¿Cuál creés que es la huella que 
dejás?

Lo que te decía antes. Lo que más 
quise, más que ser un polista ejemplar, 
fue dejar en claro que podés lograr lo 
que querés haciendo lo que te gusta 
más allá de la diabetes. Yo soñé que 
iba a ser polista. Y bueno, aplica para 
todo. Mi historia lo demuestra.

- ¿Te arrepentís de algo que hayas 
hecho?

Y sí, de un montón de cosas, pero 
también por otro lado todo lo que hice 
en mi vida fue producto de algo; y esos 
errores te hacen crecer y mejorar. Me 
sigo equivocando y sigo aprendiendo 
todos los días.

- Te digo: Indios 
Chapaleufú II, 
ampliá. 

Indios era el club 
nuestro de San 
Miguel, que ahora 
es en Pilar, y 
Chapaleufú es el 
club de La Pampa. 
Fueron todo, 
donde me hice 
jugador de polo, 
donde toda mi 
vida jugué, y son 
dos clubes extraor-
dinarios que al día 
de hoy seguimos 
yendo a jugar todo 
el tiempo.

- De hoy en 
adelante, ¿qué es 
lo que le depara a 
Nachi Heguy? 

Hoy para adelante 
quiero seguir en 

lo mismo, a pesar de que ya no com-
pito tanto, pero mis hijos son chicos 
y fanáticos del polo, tienen 13 y 10 
años, y les encanta. Les doy una 
mano con los caballos, les enseño 
para que mejoren, los incentivo a 
que disfruten y hagan lo que les 
gusta, porque con el tiempo van a 
poder llegar mientras se esfuercen. 
Creo que les espera un futuro muy 
bueno.

¡Gracias, gracias y más gracias 
Nachi! Por abrirte a esta entrevista 
y por tu generosidad. Dejás un claro 
mensaje a quienes se frenan en sus 
sueños por alguna enfermedad que 
los aqueja pero que no los paraliza. 
Cumpliremos con la promesa de ir a 
un partido de polo por primera vez.



uso clínico, que darán una elevada calidad de imágenes así como 
también mejorará el desarrollo de las imágenes funcionales. En 
relación con los demás métodos presenta una resolución tisular 
muy superior a los antes mencionados (diferenciar tejidos del 
cuerpo), con una adecuada resolución espacial. 
Es el método Gold estándar para el estudio del cerebro, 
articulaciones, partes blandas, hígado/vías biliares, pelvis 
(recto/ovario/útero). Sus alcances llegan también a la mama y 
en casos puntuales de obstetricia.
El uso del contraste en resonancia magnética tiene bajísimas 
complicaciones dando la mucha información adicional para 
definir las imágenes evaluadas en algunos casos. Sus limitaciones 
se deben a varios motivos todavía no resueltos como por ejemplo 
el tiempo de duración del estudio, la claustrofobia producida en 
equipos cerrados, la dificultad de entrar a estos si el paciente 
tiene elementos ferromagnéticos o marcapasos, lo que debe 
avisarse a los miembros del equipo antes de ser realizado. No 
obstante, en la práctica diaria de los últimos 20 años todos los 
elementos usados en medicina son en su mayoría aptos para ser 
resonables.
Los resonadores abiertos han tenido gran beneficio para pacien-
tes claustrofóbicos; sin embargo, su resolución está limitada a 
ciertos estudios dado que no poseen una adecuada calidad en la 
evaluación en algunas patologías a diferencia del equipo cerrado 
1,5 Tesla que tiene más beneficios.
Luego de repasar los métodos más utilizados en la práctica diaria 
de nuestra especialidad, no podemos dejar de mencionar a la 
inteligencia artificial (IA) que anda por nuestras vidas en forma 
silenciosa sin que su presencia nos llame la atención.
En el último tiempo ha decidido ponerse en boga en diferentes 
áreas con la medicina a la cabeza, pudiendo cambiar muchas de 
nuestras acciones diarias. 
Las imágenes diagnósticas tendrán un rol protagónico en el 
desarrollo de IA. 
Este avance ya es el presente si bien todavía no hemos visto 
el alcance de la repercusión que tendrá en nuestras prácticas 
diarias; debemos incorporarla no para reemplazar al  médico 
especialista sino como ayuda complementaria para mejorar sus 
diagnósticos, bajar tiempos de estudios, mejorar la calidad de 
las imágenes, achicar los tiempos de atención al paciente en su 
tránsito por los centros de salud, con el objetivo de dejar más 
tiempo libre para la contención y calidez humana del personal 
hacia el paciente y su familia.
Como hemos dicho, el descubrimiento de las imágenes ha sido 
un hallazgo disruptivo en la medicina, al igual que otros grandes 
descubrimientos como la vacunación o los antibióticos, entre 
otros casos.
Gracias al desarrollo de la tecnología en los últimos tiempos, la 
especialidad ha avanzado en forma exponencial y en el futuro 
podrá alcanzar nuevas prestaciones no imaginadas hoy en día.
Ningún estudio diagnóstico debe ser realizado sin la correcta 
evaluación del médico tratante ya que él es quien conoce al 
paciente en forma global y sabrá desde el primer momento cuál 
es el estudio indicado.
Si bien las imágenes deben ser usadas en forma inequívoca en 
diferentes tamizajes, nada de lo que el estudio de las imágenes 
pueda aportar en la medicina es comparable con las acciones 
más básicas del cuidado personal, una vida saludable con buena 
alimentación, ejercicios y controles/chequeos anuales con el 
médico de cabecera.

Dentro de las prácticas médicas, el diagnóstico por imágenes es una de las más jóvenes. 

Si tenemos en cuenta que el primer recetario médico data de 4 mil años atrás en la 
ciudad babilónica de Nippur, cerca del río Tigris (aproximadamente a 160 km de lo que 
hoy sería Bagdad), nuestra especialidad apenas estaría dando sus primeros pasos.

Fue a finales del siglo XIX que, para nuestra suerte, un científico llamado Wilhelm 
Conrad Rontgen en 1895 descubre lo que denominó los rayos X dando inicio a nuestra 
especialidad.

Rontgen vivió en Alemania, más precisamente en Hamburgo, fue un excelente físico 
ganador del Premio Nobel en 1901 por este descubrimiento.

De familia acomodada con destino de empresario textil por mandato familiar, cambió el 
rumbo de su vida al dedicarse a la física y, sin saberlo, cambió para siempre el rumbo de 
la medicina.

Ya casado con el amor de su vida, Anna Bertha Lugwig, en pleno estudio de los rayos 
catódicos le pide por segunda vez la mano a su esposa para poder dejarla retratada en lo 
que es la primera imagen conocida de rayos X, nombre con los que los denominó, por no 
saber en ese entonces de dónde provenían estos en el momento de su descubrimiento.

Durante la Primera Guerra Mundial la radiología tuvo un gran avance ya que miles 
de soldados fueron estudiados por este nuevo método y en esa época fue reconocida 
como especialidad médica y se empezó a impulsar de gran modo luego de terminada 
la Primera Gran Guerra del siglo XX.

Durante los siglos XIX y XX los diferentes descubrimientos en los 
campos de la física, química, fuerzas electroestáticas, junto a 
los avances tecnológicos han producido un rápido avance en el 
desarrollo de la especialidad debiendo compartir con estas ramas 
de la ciencia el crédito de esta evolución.
Desde ese entonces la radiología fue creciendo hasta convertirse 
en la actualidad en diagnóstico por imágenes dado que usa 
diferentes métodos para la detección, muchos de ellos sin utilizar 
radiación ionizante.
El fin de la Segunda Guerra Mundial deja, entre tantas catástrofes, 
nuevas tecnologías que han dado el puntapié inicial para diferentes 
métodos de diagnóstico.
En el año 1971 luego de varios estudios realizados por el ingeniero 
electrónico Sir Geoffrey Hounsfield (Premio Nobel), muchos de 
ellos financiados por la compañía disquera EMI con las regalías del 
álbum blanco de los Beatles, se realiza la primera tomografía com-
putada cerebral en Inglaterra. Desde entonces podemos ver en 
forma directa diferentes procesos patológicos que anteriormente 
se demostraban de manera indirecta.
Otros hallazgos como el sonar del radar usado en la Segunda 
Guerra dieron lugar a lo que hoy conocemos como ecografía o 
ultrasonido en modo B.
La resonancia magnética nació luego de estudios de radiofrecuen-
cia en la universidad de Harvard (EE. UU.) entre las décadas del 60 
y 70 del siglo XX.
Fue en los años 70 cuando se produce otro punto de inflexión en 
nuestra especialidad, producto de la sinergia entre los diferentes 
métodos de diagnóstico existentes y el desarrollo de la informáti-
ca, generando un despegue en nuestra especialidad que sigue en 
crecimiento hasta nuestros días.
La “revolución de las imágenes” ha superado sus propias expecta-
tivas con equipamientos de primera calidad al alcance del sistema 
de salud para un diagnóstico certero y el tratamiento posterior de 
las diferentes patologías.
La importancia de la especialidad en la práctica diaria se ha torna-
do fundamental en el diagnóstico precoz, seguimiento y control de 
la mayoría de las enfermedades, atravesando de forma transversal 
a las diferentes especialidades médicas.  
Además se ha vuelto una herramienta fundamental para la realiza-
ción de biopsias o procedimientos intervencionistas mediante el 
uso de diferentes métodos de imágenes.
La radiología, como alma materna de nuestra especialidad, es 
usada diariamente tanto en la revisión de pacientes internados 
como así también en controles anuales y en la búsqueda de 
patologías agudas en casos que llegan a las guardias, por ejemplo, 
las placas radiográficas traumatológicas. Es un estudio de fácil 
acceso y bajo costo con una dosis aceptable de radiación.
La mamografía, que es una radiografía de la glándula mamaria, 
tiene una gran preponderancia como método de tamizaje anual 
sobre uno de los tumores mas frecuentes en mujeres; permite 

realizar un seguimiento según las indicaciones médicas y se 
complementa junto con la ecografía dado que ambos estudios se 
ligan en la búsqueda de patologías.
Las prácticas de radiología contrastada van quedando paulatina-
mente en desuso y son reemplazadas por otras tecnologías 
de mejor calidad, que permiten tanto el diagnóstico como el 
tratamiento.
Otro método de uso diario, que produce radiación al paciente, es 
la tomografía computada multi detectores (TCMD). Este método 
ha evolucionado mucho en los últimos años pudiendo lograr 
con mucha menos dosis de radiación imágenes de alta calidad, 
destacándose por tener una muy buena resolución espacial, 
reconstrucciones multiplanares, fácil acceso y un costo aceptable 
para el sistema de salud. Son, además, estudios rápidos que 
brindan mucha información al médico tratante. 
Su mayor utilidad se produce en estudios de pacientes de guardia 
e internados, seguimientos oncológicos (también combinado con 
imágenes moleculares en el caso de estudios de PET/TC).
La mayor radiación hace que no sea un método aconsejado en pa-
cientes de forma reiterada, tampoco que sea la opción de primera 
línea en pacientes pediátricos o embazadas (principalmente en el 
primer trimestre), siempre teniendo en cuenta que si la patología 
y decisión medica lo indica, debe realizarse sin dudarlo.
El contraste iodado endovenoso usado en la tomografía computa-
da puede ser un tema de preocupación en algunos pacientes; no 
obstante, los contrastes de hoy en día de baja osmolaridad son 
muy seguros ya que tienen muy pocas reacciones adversas las 
cuales en su mayoría son leves o moderadas y a la vista el equipo 
medico y técnico, están preparados para resolverlas en los centros 
de referencia.
En los chequeos anuales, en los cuales la tomografía computada 
tiene predominancia, es en los de pacientes con alta probabilidad 
de desarrollar cáncer de pulmón ya que está demostrado que 
la TCMD de baja dosis es muy superior a la radiografía simple 
debiendo desarrollar en tamizaje de esta patología en forma 
rutinaria a los pacientes que entren en el rango previsto.
La ecografía ha sido un método altamente desarrollado y expandi-
do en centros de alta y baja complejidad debido a su bajo costo 
para el sistema de salud, fácil acceso e instalación de equipos, no 
usa radiación y se puede repetir cuantas veces sea necesaria. 
La rama más utilizada y difundida de la ecografía es la obstétrica 
teniendo un rol fundamental en el control del embarazo, pudiendo 
además ser guía de procedimientos intrauterinos, evaluaciones por 
trastornos genéticos entre tantas otras posibilidades diagnósticas.
Además, la ecografía ha expandido sus horizontes; en la actualidad 
es muy útil en diferentes ramas como la cardiología, la traumatolo-
gía, la gastroenterología y el estudio de lo que llamamos partes 
blandas (ecografía de glándulas tiroidea, submaxilares, piel, articu-
laciones). Es el método inicial para el tamizaje anual de patologías 
ginecológicas y mamarias como hemos mencionado.
Este método permite una interacción entre el médico y el paciente 
cara a cara, lo que facilita una mejor interpretación de la patología. 
Entre sus debilidades, se menciona la dependencia de buenos 
operadores para su realización.
La resonancia magnética es el método que más ha evolucionado 
en los últimos años y es fundamental para el estudio de diferentes 
patologías. El desarrollo de diferentes equipamientos ha sido 
exponencial año a año. 
En un futuro cercano contaremos resonadores de 7 teslas para el 
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uso clínico, que darán una elevada calidad de imágenes así como 
también mejorará el desarrollo de las imágenes funcionales. En 
relación con los demás métodos presenta una resolución tisular 
muy superior a los antes mencionados (diferenciar tejidos del 
cuerpo), con una adecuada resolución espacial. 
Es el método Gold estándar para el estudio del cerebro, 
articulaciones, partes blandas, hígado/vías biliares, pelvis 
(recto/ovario/útero). Sus alcances llegan también a la mama y 
en casos puntuales de obstetricia.
El uso del contraste en resonancia magnética tiene bajísimas 
complicaciones dando la mucha información adicional para 
definir las imágenes evaluadas en algunos casos. Sus limitaciones 
se deben a varios motivos todavía no resueltos como por ejemplo 
el tiempo de duración del estudio, la claustrofobia producida en 
equipos cerrados, la dificultad de entrar a estos si el paciente 
tiene elementos ferromagnéticos o marcapasos, lo que debe 
avisarse a los miembros del equipo antes de ser realizado. No 
obstante, en la práctica diaria de los últimos 20 años todos los 
elementos usados en medicina son en su mayoría aptos para ser 
resonables.
Los resonadores abiertos han tenido gran beneficio para pacien-
tes claustrofóbicos; sin embargo, su resolución está limitada a 
ciertos estudios dado que no poseen una adecuada calidad en la 
evaluación en algunas patologías a diferencia del equipo cerrado 
1,5 Tesla que tiene más beneficios.
Luego de repasar los métodos más utilizados en la práctica diaria 
de nuestra especialidad, no podemos dejar de mencionar a la 
inteligencia artificial (IA) que anda por nuestras vidas en forma 
silenciosa sin que su presencia nos llame la atención.
En el último tiempo ha decidido ponerse en boga en diferentes 
áreas con la medicina a la cabeza, pudiendo cambiar muchas de 
nuestras acciones diarias. 
Las imágenes diagnósticas tendrán un rol protagónico en el 
desarrollo de IA. 
Este avance ya es el presente si bien todavía no hemos visto 
el alcance de la repercusión que tendrá en nuestras prácticas 
diarias; debemos incorporarla no para reemplazar al  médico 
especialista sino como ayuda complementaria para mejorar sus 
diagnósticos, bajar tiempos de estudios, mejorar la calidad de 
las imágenes, achicar los tiempos de atención al paciente en su 
tránsito por los centros de salud, con el objetivo de dejar más 
tiempo libre para la contención y calidez humana del personal 
hacia el paciente y su familia.
Como hemos dicho, el descubrimiento de las imágenes ha sido 
un hallazgo disruptivo en la medicina, al igual que otros grandes 
descubrimientos como la vacunación o los antibióticos, entre 
otros casos.
Gracias al desarrollo de la tecnología en los últimos tiempos, la 
especialidad ha avanzado en forma exponencial y en el futuro 
podrá alcanzar nuevas prestaciones no imaginadas hoy en día.
Ningún estudio diagnóstico debe ser realizado sin la correcta 
evaluación del médico tratante ya que él es quien conoce al 
paciente en forma global y sabrá desde el primer momento cuál 
es el estudio indicado.
Si bien las imágenes deben ser usadas en forma inequívoca en 
diferentes tamizajes, nada de lo que el estudio de las imágenes 
pueda aportar en la medicina es comparable con las acciones 
más básicas del cuidado personal, una vida saludable con buena 
alimentación, ejercicios y controles/chequeos anuales con el 
médico de cabecera.

Dentro de las prácticas médicas, el diagnóstico por imágenes es una de las más jóvenes. 

Si tenemos en cuenta que el primer recetario médico data de 4 mil años atrás en la 
ciudad babilónica de Nippur, cerca del río Tigris (aproximadamente a 160 km de lo que 
hoy sería Bagdad), nuestra especialidad apenas estaría dando sus primeros pasos.

Fue a finales del siglo XIX que, para nuestra suerte, un científico llamado Wilhelm 
Conrad Rontgen en 1895 descubre lo que denominó los rayos X dando inicio a nuestra 
especialidad.

Rontgen vivió en Alemania, más precisamente en Hamburgo, fue un excelente físico 
ganador del Premio Nobel en 1901 por este descubrimiento.

De familia acomodada con destino de empresario textil por mandato familiar, cambió el 
rumbo de su vida al dedicarse a la física y, sin saberlo, cambió para siempre el rumbo de 
la medicina.

Ya casado con el amor de su vida, Anna Bertha Lugwig, en pleno estudio de los rayos 
catódicos le pide por segunda vez la mano a su esposa para poder dejarla retratada en lo 
que es la primera imagen conocida de rayos X, nombre con los que los denominó, por no 
saber en ese entonces de dónde provenían estos en el momento de su descubrimiento.

Durante la Primera Guerra Mundial la radiología tuvo un gran avance ya que miles 
de soldados fueron estudiados por este nuevo método y en esa época fue reconocida 
como especialidad médica y se empezó a impulsar de gran modo luego de terminada 
la Primera Gran Guerra del siglo XX.
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Durante los siglos XIX y XX los diferentes descubrimientos en los 
campos de la física, química, fuerzas electroestáticas, junto a 
los avances tecnológicos han producido un rápido avance en el 
desarrollo de la especialidad debiendo compartir con estas ramas 
de la ciencia el crédito de esta evolución.
Desde ese entonces la radiología fue creciendo hasta convertirse 
en la actualidad en diagnóstico por imágenes dado que usa 
diferentes métodos para la detección, muchos de ellos sin utilizar 
radiación ionizante.
El fin de la Segunda Guerra Mundial deja, entre tantas catástrofes, 
nuevas tecnologías que han dado el puntapié inicial para diferentes 
métodos de diagnóstico.
En el año 1971 luego de varios estudios realizados por el ingeniero 
electrónico Sir Geoffrey Hounsfield (Premio Nobel), muchos de 
ellos financiados por la compañía disquera EMI con las regalías del 
álbum blanco de los Beatles, se realiza la primera tomografía com-
putada cerebral en Inglaterra. Desde entonces podemos ver en 
forma directa diferentes procesos patológicos que anteriormente 
se demostraban de manera indirecta.
Otros hallazgos como el sonar del radar usado en la Segunda 
Guerra dieron lugar a lo que hoy conocemos como ecografía o 
ultrasonido en modo B.
La resonancia magnética nació luego de estudios de radiofrecuen-
cia en la universidad de Harvard (EE. UU.) entre las décadas del 60 
y 70 del siglo XX.
Fue en los años 70 cuando se produce otro punto de inflexión en 
nuestra especialidad, producto de la sinergia entre los diferentes 
métodos de diagnóstico existentes y el desarrollo de la informáti-
ca, generando un despegue en nuestra especialidad que sigue en 
crecimiento hasta nuestros días.
La “revolución de las imágenes” ha superado sus propias expecta-
tivas con equipamientos de primera calidad al alcance del sistema 
de salud para un diagnóstico certero y el tratamiento posterior de 
las diferentes patologías.
La importancia de la especialidad en la práctica diaria se ha torna-
do fundamental en el diagnóstico precoz, seguimiento y control de 
la mayoría de las enfermedades, atravesando de forma transversal 
a las diferentes especialidades médicas.  
Además se ha vuelto una herramienta fundamental para la realiza-
ción de biopsias o procedimientos intervencionistas mediante el 
uso de diferentes métodos de imágenes.
La radiología, como alma materna de nuestra especialidad, es 
usada diariamente tanto en la revisión de pacientes internados 
como así también en controles anuales y en la búsqueda de 
patologías agudas en casos que llegan a las guardias, por ejemplo, 
las placas radiográficas traumatológicas. Es un estudio de fácil 
acceso y bajo costo con una dosis aceptable de radiación.
La mamografía, que es una radiografía de la glándula mamaria, 
tiene una gran preponderancia como método de tamizaje anual 
sobre uno de los tumores mas frecuentes en mujeres; permite 

realizar un seguimiento según las indicaciones médicas y se 
complementa junto con la ecografía dado que ambos estudios se 
ligan en la búsqueda de patologías.
Las prácticas de radiología contrastada van quedando paulatina-
mente en desuso y son reemplazadas por otras tecnologías 
de mejor calidad, que permiten tanto el diagnóstico como el 
tratamiento.
Otro método de uso diario, que produce radiación al paciente, es 
la tomografía computada multi detectores (TCMD). Este método 
ha evolucionado mucho en los últimos años pudiendo lograr 
con mucha menos dosis de radiación imágenes de alta calidad, 
destacándose por tener una muy buena resolución espacial, 
reconstrucciones multiplanares, fácil acceso y un costo aceptable 
para el sistema de salud. Son, además, estudios rápidos que 
brindan mucha información al médico tratante. 
Su mayor utilidad se produce en estudios de pacientes de guardia 
e internados, seguimientos oncológicos (también combinado con 
imágenes moleculares en el caso de estudios de PET/TC).
La mayor radiación hace que no sea un método aconsejado en pa-
cientes de forma reiterada, tampoco que sea la opción de primera 
línea en pacientes pediátricos o embazadas (principalmente en el 
primer trimestre), siempre teniendo en cuenta que si la patología 
y decisión medica lo indica, debe realizarse sin dudarlo.
El contraste iodado endovenoso usado en la tomografía computa-
da puede ser un tema de preocupación en algunos pacientes; no 
obstante, los contrastes de hoy en día de baja osmolaridad son 
muy seguros ya que tienen muy pocas reacciones adversas las 
cuales en su mayoría son leves o moderadas y a la vista el equipo 
medico y técnico, están preparados para resolverlas en los centros 
de referencia.
En los chequeos anuales, en los cuales la tomografía computada 
tiene predominancia, es en los de pacientes con alta probabilidad 
de desarrollar cáncer de pulmón ya que está demostrado que 
la TCMD de baja dosis es muy superior a la radiografía simple 
debiendo desarrollar en tamizaje de esta patología en forma 
rutinaria a los pacientes que entren en el rango previsto.
La ecografía ha sido un método altamente desarrollado y expandi-
do en centros de alta y baja complejidad debido a su bajo costo 
para el sistema de salud, fácil acceso e instalación de equipos, no 
usa radiación y se puede repetir cuantas veces sea necesaria. 
La rama más utilizada y difundida de la ecografía es la obstétrica 
teniendo un rol fundamental en el control del embarazo, pudiendo 
además ser guía de procedimientos intrauterinos, evaluaciones por 
trastornos genéticos entre tantas otras posibilidades diagnósticas.
Además, la ecografía ha expandido sus horizontes; en la actualidad 
es muy útil en diferentes ramas como la cardiología, la traumatolo-
gía, la gastroenterología y el estudio de lo que llamamos partes 
blandas (ecografía de glándulas tiroidea, submaxilares, piel, articu-
laciones). Es el método inicial para el tamizaje anual de patologías 
ginecológicas y mamarias como hemos mencionado.
Este método permite una interacción entre el médico y el paciente 
cara a cara, lo que facilita una mejor interpretación de la patología. 
Entre sus debilidades, se menciona la dependencia de buenos 
operadores para su realización.
La resonancia magnética es el método que más ha evolucionado 
en los últimos años y es fundamental para el estudio de diferentes 
patologías. El desarrollo de diferentes equipamientos ha sido 
exponencial año a año. 
En un futuro cercano contaremos resonadores de 7 teslas para el 



uso clínico, que darán una elevada calidad de imágenes así como 
también mejorará el desarrollo de las imágenes funcionales. En 
relación con los demás métodos presenta una resolución tisular 
muy superior a los antes mencionados (diferenciar tejidos del 
cuerpo), con una adecuada resolución espacial. 
Es el método Gold estándar para el estudio del cerebro, 
articulaciones, partes blandas, hígado/vías biliares, pelvis 
(recto/ovario/útero). Sus alcances llegan también a la mama y 
en casos puntuales de obstetricia.
El uso del contraste en resonancia magnética tiene bajísimas 
complicaciones dando la mucha información adicional para 
definir las imágenes evaluadas en algunos casos. Sus limitaciones 
se deben a varios motivos todavía no resueltos como por ejemplo 
el tiempo de duración del estudio, la claustrofobia producida en 
equipos cerrados, la dificultad de entrar a estos si el paciente 
tiene elementos ferromagnéticos o marcapasos, lo que debe 
avisarse a los miembros del equipo antes de ser realizado. No 
obstante, en la práctica diaria de los últimos 20 años todos los 
elementos usados en medicina son en su mayoría aptos para ser 
resonables.
Los resonadores abiertos han tenido gran beneficio para pacien-
tes claustrofóbicos; sin embargo, su resolución está limitada a 
ciertos estudios dado que no poseen una adecuada calidad en la 
evaluación en algunas patologías a diferencia del equipo cerrado 
1,5 Tesla que tiene más beneficios.
Luego de repasar los métodos más utilizados en la práctica diaria 
de nuestra especialidad, no podemos dejar de mencionar a la 
inteligencia artificial (IA) que anda por nuestras vidas en forma 
silenciosa sin que su presencia nos llame la atención.
En el último tiempo ha decidido ponerse en boga en diferentes 
áreas con la medicina a la cabeza, pudiendo cambiar muchas de 
nuestras acciones diarias. 
Las imágenes diagnósticas tendrán un rol protagónico en el 
desarrollo de IA. 
Este avance ya es el presente si bien todavía no hemos visto 
el alcance de la repercusión que tendrá en nuestras prácticas 
diarias; debemos incorporarla no para reemplazar al  médico 
especialista sino como ayuda complementaria para mejorar sus 
diagnósticos, bajar tiempos de estudios, mejorar la calidad de 
las imágenes, achicar los tiempos de atención al paciente en su 
tránsito por los centros de salud, con el objetivo de dejar más 
tiempo libre para la contención y calidez humana del personal 
hacia el paciente y su familia.
Como hemos dicho, el descubrimiento de las imágenes ha sido 
un hallazgo disruptivo en la medicina, al igual que otros grandes 
descubrimientos como la vacunación o los antibióticos, entre 
otros casos.
Gracias al desarrollo de la tecnología en los últimos tiempos, la 
especialidad ha avanzado en forma exponencial y en el futuro 
podrá alcanzar nuevas prestaciones no imaginadas hoy en día.
Ningún estudio diagnóstico debe ser realizado sin la correcta 
evaluación del médico tratante ya que él es quien conoce al 
paciente en forma global y sabrá desde el primer momento cuál 
es el estudio indicado.
Si bien las imágenes deben ser usadas en forma inequívoca en 
diferentes tamizajes, nada de lo que el estudio de las imágenes 
pueda aportar en la medicina es comparable con las acciones 
más básicas del cuidado personal, una vida saludable con buena 
alimentación, ejercicios y controles/chequeos anuales con el 
médico de cabecera.

Dentro de las prácticas médicas, el diagnóstico por imágenes es una de las más jóvenes. 

Si tenemos en cuenta que el primer recetario médico data de 4 mil años atrás en la 
ciudad babilónica de Nippur, cerca del río Tigris (aproximadamente a 160 km de lo que 
hoy sería Bagdad), nuestra especialidad apenas estaría dando sus primeros pasos.

Fue a finales del siglo XIX que, para nuestra suerte, un científico llamado Wilhelm 
Conrad Rontgen en 1895 descubre lo que denominó los rayos X dando inicio a nuestra 
especialidad.

Rontgen vivió en Alemania, más precisamente en Hamburgo, fue un excelente físico 
ganador del Premio Nobel en 1901 por este descubrimiento.

De familia acomodada con destino de empresario textil por mandato familiar, cambió el 
rumbo de su vida al dedicarse a la física y, sin saberlo, cambió para siempre el rumbo de 
la medicina.

Ya casado con el amor de su vida, Anna Bertha Lugwig, en pleno estudio de los rayos 
catódicos le pide por segunda vez la mano a su esposa para poder dejarla retratada en lo 
que es la primera imagen conocida de rayos X, nombre con los que los denominó, por no 
saber en ese entonces de dónde provenían estos en el momento de su descubrimiento.

Durante la Primera Guerra Mundial la radiología tuvo un gran avance ya que miles 
de soldados fueron estudiados por este nuevo método y en esa época fue reconocida 
como especialidad médica y se empezó a impulsar de gran modo luego de terminada 
la Primera Gran Guerra del siglo XX.

Durante los siglos XIX y XX los diferentes descubrimientos en los 
campos de la física, química, fuerzas electroestáticas, junto a 
los avances tecnológicos han producido un rápido avance en el 
desarrollo de la especialidad debiendo compartir con estas ramas 
de la ciencia el crédito de esta evolución.
Desde ese entonces la radiología fue creciendo hasta convertirse 
en la actualidad en diagnóstico por imágenes dado que usa 
diferentes métodos para la detección, muchos de ellos sin utilizar 
radiación ionizante.
El fin de la Segunda Guerra Mundial deja, entre tantas catástrofes, 
nuevas tecnologías que han dado el puntapié inicial para diferentes 
métodos de diagnóstico.
En el año 1971 luego de varios estudios realizados por el ingeniero 
electrónico Sir Geoffrey Hounsfield (Premio Nobel), muchos de 
ellos financiados por la compañía disquera EMI con las regalías del 
álbum blanco de los Beatles, se realiza la primera tomografía com-
putada cerebral en Inglaterra. Desde entonces podemos ver en 
forma directa diferentes procesos patológicos que anteriormente 
se demostraban de manera indirecta.
Otros hallazgos como el sonar del radar usado en la Segunda 
Guerra dieron lugar a lo que hoy conocemos como ecografía o 
ultrasonido en modo B.
La resonancia magnética nació luego de estudios de radiofrecuen-
cia en la universidad de Harvard (EE. UU.) entre las décadas del 60 
y 70 del siglo XX.
Fue en los años 70 cuando se produce otro punto de inflexión en 
nuestra especialidad, producto de la sinergia entre los diferentes 
métodos de diagnóstico existentes y el desarrollo de la informáti-
ca, generando un despegue en nuestra especialidad que sigue en 
crecimiento hasta nuestros días.
La “revolución de las imágenes” ha superado sus propias expecta-
tivas con equipamientos de primera calidad al alcance del sistema 
de salud para un diagnóstico certero y el tratamiento posterior de 
las diferentes patologías.
La importancia de la especialidad en la práctica diaria se ha torna-
do fundamental en el diagnóstico precoz, seguimiento y control de 
la mayoría de las enfermedades, atravesando de forma transversal 
a las diferentes especialidades médicas.  
Además se ha vuelto una herramienta fundamental para la realiza-
ción de biopsias o procedimientos intervencionistas mediante el 
uso de diferentes métodos de imágenes.
La radiología, como alma materna de nuestra especialidad, es 
usada diariamente tanto en la revisión de pacientes internados 
como así también en controles anuales y en la búsqueda de 
patologías agudas en casos que llegan a las guardias, por ejemplo, 
las placas radiográficas traumatológicas. Es un estudio de fácil 
acceso y bajo costo con una dosis aceptable de radiación.
La mamografía, que es una radiografía de la glándula mamaria, 
tiene una gran preponderancia como método de tamizaje anual 
sobre uno de los tumores mas frecuentes en mujeres; permite 

realizar un seguimiento según las indicaciones médicas y se 
complementa junto con la ecografía dado que ambos estudios se 
ligan en la búsqueda de patologías.
Las prácticas de radiología contrastada van quedando paulatina-
mente en desuso y son reemplazadas por otras tecnologías 
de mejor calidad, que permiten tanto el diagnóstico como el 
tratamiento.
Otro método de uso diario, que produce radiación al paciente, es 
la tomografía computada multi detectores (TCMD). Este método 
ha evolucionado mucho en los últimos años pudiendo lograr 
con mucha menos dosis de radiación imágenes de alta calidad, 
destacándose por tener una muy buena resolución espacial, 
reconstrucciones multiplanares, fácil acceso y un costo aceptable 
para el sistema de salud. Son, además, estudios rápidos que 
brindan mucha información al médico tratante. 
Su mayor utilidad se produce en estudios de pacientes de guardia 
e internados, seguimientos oncológicos (también combinado con 
imágenes moleculares en el caso de estudios de PET/TC).
La mayor radiación hace que no sea un método aconsejado en pa-
cientes de forma reiterada, tampoco que sea la opción de primera 
línea en pacientes pediátricos o embazadas (principalmente en el 
primer trimestre), siempre teniendo en cuenta que si la patología 
y decisión medica lo indica, debe realizarse sin dudarlo.
El contraste iodado endovenoso usado en la tomografía computa-
da puede ser un tema de preocupación en algunos pacientes; no 
obstante, los contrastes de hoy en día de baja osmolaridad son 
muy seguros ya que tienen muy pocas reacciones adversas las 
cuales en su mayoría son leves o moderadas y a la vista el equipo 
medico y técnico, están preparados para resolverlas en los centros 
de referencia.
En los chequeos anuales, en los cuales la tomografía computada 
tiene predominancia, es en los de pacientes con alta probabilidad 
de desarrollar cáncer de pulmón ya que está demostrado que 
la TCMD de baja dosis es muy superior a la radiografía simple 
debiendo desarrollar en tamizaje de esta patología en forma 
rutinaria a los pacientes que entren en el rango previsto.
La ecografía ha sido un método altamente desarrollado y expandi-
do en centros de alta y baja complejidad debido a su bajo costo 
para el sistema de salud, fácil acceso e instalación de equipos, no 
usa radiación y se puede repetir cuantas veces sea necesaria. 
La rama más utilizada y difundida de la ecografía es la obstétrica 
teniendo un rol fundamental en el control del embarazo, pudiendo 
además ser guía de procedimientos intrauterinos, evaluaciones por 
trastornos genéticos entre tantas otras posibilidades diagnósticas.
Además, la ecografía ha expandido sus horizontes; en la actualidad 
es muy útil en diferentes ramas como la cardiología, la traumatolo-
gía, la gastroenterología y el estudio de lo que llamamos partes 
blandas (ecografía de glándulas tiroidea, submaxilares, piel, articu-
laciones). Es el método inicial para el tamizaje anual de patologías 
ginecológicas y mamarias como hemos mencionado.
Este método permite una interacción entre el médico y el paciente 
cara a cara, lo que facilita una mejor interpretación de la patología. 
Entre sus debilidades, se menciona la dependencia de buenos 
operadores para su realización.
La resonancia magnética es el método que más ha evolucionado 
en los últimos años y es fundamental para el estudio de diferentes 
patologías. El desarrollo de diferentes equipamientos ha sido 
exponencial año a año. 
En un futuro cercano contaremos resonadores de 7 teslas para el 
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  ¿SABÉS
LO QUE ES
elVPH?VPH?el

INGRESÁ ACÁ

Tanto que, 8 de cada 10 personas 
sexualmente activas lo tendrán en algún 
momento de sus vidas.
¡Pero la mayoría de las personas
no lo saben!

El Papiloma Humano 
es un virus

de transmisión sexual muy común.
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ALGUNAS PROPUESTAS:

TALLER DE ARTE
El arte es un lenguaje que aumenta la 
capacidad expresiva en los niños a través 
de diferentes elementos; de esa manera, 
la creatividad y la imaginación se fortale-
cen y juegan un rol muy importante en el 
proceso de aprendizaje.
Buscamos mostrarles su capacidad de 
creación, expandir su imaginación y 
capacidad creativa, que encuentren un 
nuevo modo de expresar lo que sienten 
y desean.

DEPORTE
Además de permitir su desarrollo físico 
y mental, también les ayuda a tener más 
confianza en sí mismos, a relacionarse 
mejor con los demás, les enseña a seguir 
reglas, a trabajar en equipo, a dosificar la 
energía, a tolerar la frustración, a esperar 
su turno, a respetar el espacio y tiempo 
del otro, a reconocer la importancia del 
esfuerzo personal y a ponerse metas.

TALLER LITERARIO
Este es un espacio que se desarrolla con 
el objetivo de brindar todos los increíbles 
beneficios de la lectura: enriquecer su cul-
tura, mejorar su lenguaje, desarrollar su 
capacidad de concentración y memoria, 
estimular la imaginación y mejorar su 
capacidad de pensar.

TALLER DE HUERTA
Con esta propuesta buscamos acercar 
a los niños a la naturaleza y a la alimenta-
ción sana aprendiendo todo el proceso 
desde que la semilla es sembrada hasta 
que la planta crece y está lista para su 
consumo; enseñándoles también una 
forma de generar sus propios recursos.

TALLER DE COMPUTACIÓN
Además de potenciar sus habilidades y 
desarrollar nuevos conocimientos, les 
da herramientas para posibles salidas 
laborales en el mundo de hoy y, aún más 
importante, el del mañana.

TALLER DE SALUD Y NUTRICIÓN 
Sabemos que una alimentación saludable 
y equilibrada es fundamental para el 
estado de salud de los niños y niñas y 
determinante para un correcto funciona-
miento del organismo, buen crecimiento, 

una óptima capacidad de aprendizaje, 
un correcto desarrollo psicomotor y en 
definitiva para la prevención de factores 
de riesgo que influyen en la aparición de 
algunas enfermedades.

TALLER DE MÚSICA
La música no sólo nutre el alma, sino que 
también nutre el crecimiento personal 
y el desarrollo cognitivo; a través del 
ritmo, la armonía y la creatividad, los 
chicos y chicas exploran nuevas formas 
de expresión y descubren la confianza en 
sí mismos.
La música favorece la capacidad de los 
niños para la atención y la concentración, 
estimula la memoria y sus sentidos. Al 
igual que el arte, la música hace que la 
imaginación del niño o niña viaje por 
diversidad de mundos diferentes, que 
viva experiencias y emociones que hacen 
que enriquezca su mente. 

TALLERES DE OFICIOS
Estos talleres orientados a los adolescen-
tes tienen como objetivo darles herra-
mientas concretas para posibles salidas 
laborales e inmediatas. Los actuales son: 
cocina, manicuría, perfilado de cejas, 
lifting de pestañas, trenzas y barbería.

COMO PODÉS COLABORAR:
● PROGRAMA PADRINOS SOLIDARIOS

Nuestro programa de Padrinos Solidarios 
es un pilar fundamental de nuestro 
proyecto ya que contar con ingresos 
fijos y estables nos permite planificar 
acciones que, al poder sostenerse en el 
tiempo, resulten más efectivas y ayuden a 
transformar la realidad de muchos chicos, 
más allá de cubrir las emergencias.

¿Cómo me transformo en PADRINO/-
MADRINA?

La inscripción se realiza completando 
un formulario con algunos datos 
personales y los de la tarjeta de 
crédito o débito ingresando aquí: 
donamos.org/sembrando/padrinos

Cada padrino o madrina elige el monto 
mensual con el que quiere colaborar.

Info importante:

• Cada padrino/madrina podrá optar por 
darse de baja en el momento que quiera 
o necesite, sin ningún tipo de trámite 
ni proceso, sólo dándonos aviso para 
procesar dicha baja. 

• Además de lo que compartimos en 
nuestras redes sociales, trimestralmente 
enviamos un newsletter informando 
todas las acciones que logramos gracias 
a su aporte. 

● ACERCANDO DONACIONES

● SUMÁNDOTE COMO VOLUNTARIO/A: 
Presencial o desde donde estés, con el 
tiempo que dispongas. Hay muchas tareas 
en las que podés darnos una mano.

● COMO EDUCADOR O TALLERISTA: 
Presencial o desde donde estés

● SIGUIÉNDONOS Y COMPARTIENDO 
NUESTRAS PUBLICACIONES:

Podés seguirnos en:

INSTAGRAM: 
@sembrando.oportunidades

Web Institucional: Fundación Sembrando 
Oportunidades

● COMPRANDO EN NUESTRA TIENDA 
ONLINE

Tienda Online: Sembrando Oportunida-
des (mitiendanube.com)

En nuestra tienda vendemos productos 
realizados a mano en nuestro Taller Crea-
tivo del que  forman parte adolescentes y 
mamás de Casa del Niño. Es una vía más 
de recaudación para nuestra organización 
y, al mismo tiempo, ayuda a sostener este 
taller que brinda formación e ingresos 
económicos a quienes forman parte.

A Sembrando Oportunidades lo hacemos 
entre todos, por eso es tan importante 
contar con el apoyo de todos. 

Vos elegís la manera.

“A veces sentimos que lo que hacemos es 
tan sólo una gota en mar pero el mar sería 
menos si le faltara esa gota”

Madre Teresa de Calcuta

“Sé el cambio que quieres ver en el 
mundo”

·
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Sembrando Oportunidades es una 
organización sin fines de lucro que busca 
brindar herramientas a niños, niñas y 
adolescentes en situación de vulnerabili-
dad social para que puedan, a pesar de 
haber nacido en un contexto adverso, 
tener las mismas oportunidades. 

En 2011, iniciamos nuestro proyecto. 
A medida que crecía, se hizo evidente 
la necesidad de establecer una base 
sólida que brindara una estructura legal 
robusta, acceso a recursos financieros, 
transparencia y garantizara la sostenibili-
dad a largo plazo. Es en este contexto 
que, en 2018, decidimos constituir 
nuestra Fundación para fortalecer aún 
más nuestra misión y asegurar el éxito 
continuo de nuestras iniciativas.

Contamos con programas que promue-
ven su crecimiento y desarrollo descu-
briendo y potenciando sus habilidades. 
Asimismo, fomentamos la cultura del 
trabajo para que puedan mejorar su 
futuro y calidad de vida a través de su 
propio esfuerzo. 

Conocemos su realidad y comprendemos 
sus limitaciones y dificultades, lo que nos 
permite tener un acercamiento y acom-
pañamiento personalizado, teniendo en 
cuenta las dificultades y problemáticas 
individuales, fortaleciendo su autoestima 
y dándoles soporte y motivación. 

¿DÓNDE TRABAJAMOS?

Jardín Maternal Niño Jesús y Casa del 
Niño Inmaculado Corazón.

Son hogares de día a los que asisten 
aproximadamente 230 chicos, de entre 
6 meses a 18 años de edad, a contratur-
no del colegio. Desayunan, almuerzan, 
meriendan, en muchos casos se bañan 
y participan de diferentes actividades.

Ambos centros pertenecen a Cáritas 
Diocesana y nacieron hace más de 
20 años. Comenzaron como centros 
comunitarios para dar respuesta a las 
necesidades emergentes de los barrios, 
en principio como comedores y lugares 
de esparcimiento y contención. 

Se encuentran ubicados en barrio San 
Rudecindo de la localidad de Florencio 
Varela y en barrio 20 de Junio de 
Berazategui, respectivamente.

NUESTRO PROYECTO

¿Por qué hacemos lo que hacemos?

Siempre que se habla de los Derechos 
de los Niños, escuchamos repetir que 
ellos tienen derecho a la salud, a la 
educación, a la alimentación, a una 
vivienda digna, independientemente 
del lugar del mundo en el que hayan 
nacido. 

Sin embargo, no tenemos que ir 
muy lejos ni encontrarnos en casos ex-
tremos de pobreza para ver una clara 
restricción en el acceso a la educación 

de calidad, exclusión social, abandono 
y un triste y largo etcétera en el que 
estos derechos fundamentales no son 
respetados y atendidos, afectando 
gravemente a su desarrollo integral.

Estamos absolutamente convencidos 
de que para poder ayudar a alguien a 
salir de la marginalidad no basta con 
asistirlo en sus necesidades básicas; 
parte de la ayuda consiste en mostrarle 
que existen otras formas de vivir, de 
relacionarse y de pensar, que también 
son posibles para ellos.

Esta convicción es la que nos guía 
y motiva día tras día a ofrecerle a 
nuestros chicos el abanico más variado 
posible de actividades y propuestas.

Los orientamos y acompañamos para 
que gocen de una buena salud psicofí-
sica, atentos a su higiene,  a su correcta 
nutrición, a sus emociones. Los 
acompañamos a transitar sus miedos 
y angustias. Los invitamos a descubrir 
qué cosas les gustan, potenciando sus 
habilidades y creando posibilidades 
desde el empoderamiento. Inculcamos 
hábitos y rutinas.

La educación constituye una de las 
principales prioridades de nuestro 
proyecto. Brindamos apoyo integral 
para que los beneficiarios puedan no 
sólo iniciar, sino también sostener y 
completar su educación formal. Este 
compromiso se fortalece mediante 
una colaboración estrecha y en red 
con las escuelas y colegios a los que 
asisten.

Sembrando Oportunidades
 Conciencia Social
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ALGUNAS PROPUESTAS:

TALLER DE ARTE
El arte es un lenguaje que aumenta la 
capacidad expresiva en los niños a través 
de diferentes elementos; de esa manera, 
la creatividad y la imaginación se fortale-
cen y juegan un rol muy importante en el 
proceso de aprendizaje.
Buscamos mostrarles su capacidad de 
creación, expandir su imaginación y 
capacidad creativa, que encuentren un 
nuevo modo de expresar lo que sienten 
y desean.

DEPORTE
Además de permitir su desarrollo físico 
y mental, también les ayuda a tener más 
confianza en sí mismos, a relacionarse 
mejor con los demás, les enseña a seguir 
reglas, a trabajar en equipo, a dosificar la 
energía, a tolerar la frustración, a esperar 
su turno, a respetar el espacio y tiempo 
del otro, a reconocer la importancia del 
esfuerzo personal y a ponerse metas.

TALLER LITERARIO
Este es un espacio que se desarrolla con 
el objetivo de brindar todos los increíbles 
beneficios de la lectura: enriquecer su cul-
tura, mejorar su lenguaje, desarrollar su 
capacidad de concentración y memoria, 
estimular la imaginación y mejorar su 
capacidad de pensar.

TALLER DE HUERTA
Con esta propuesta buscamos acercar 
a los niños a la naturaleza y a la alimenta-
ción sana aprendiendo todo el proceso 
desde que la semilla es sembrada hasta 
que la planta crece y está lista para su 
consumo; enseñándoles también una 
forma de generar sus propios recursos.

TALLER DE COMPUTACIÓN
Además de potenciar sus habilidades y 
desarrollar nuevos conocimientos, les 
da herramientas para posibles salidas 
laborales en el mundo de hoy y, aún más 
importante, el del mañana.

TALLER DE SALUD Y NUTRICIÓN 
Sabemos que una alimentación saludable 
y equilibrada es fundamental para el 
estado de salud de los niños y niñas y 
determinante para un correcto funciona-
miento del organismo, buen crecimiento, 

una óptima capacidad de aprendizaje, 
un correcto desarrollo psicomotor y en 
definitiva para la prevención de factores 
de riesgo que influyen en la aparición de 
algunas enfermedades.

TALLER DE MÚSICA
La música no sólo nutre el alma, sino que 
también nutre el crecimiento personal 
y el desarrollo cognitivo; a través del 
ritmo, la armonía y la creatividad, los 
chicos y chicas exploran nuevas formas 
de expresión y descubren la confianza en 
sí mismos.
La música favorece la capacidad de los 
niños para la atención y la concentración, 
estimula la memoria y sus sentidos. Al 
igual que el arte, la música hace que la 
imaginación del niño o niña viaje por 
diversidad de mundos diferentes, que 
viva experiencias y emociones que hacen 
que enriquezca su mente. 

TALLERES DE OFICIOS
Estos talleres orientados a los adolescen-
tes tienen como objetivo darles herra-
mientas concretas para posibles salidas 
laborales e inmediatas. Los actuales son: 
cocina, manicuría, perfilado de cejas, 
lifting de pestañas, trenzas y barbería.

COMO PODÉS COLABORAR:
● PROGRAMA PADRINOS SOLIDARIOS

Nuestro programa de Padrinos Solidarios 
es un pilar fundamental de nuestro 
proyecto ya que contar con ingresos 
fijos y estables nos permite planificar 
acciones que, al poder sostenerse en el 
tiempo, resulten más efectivas y ayuden a 
transformar la realidad de muchos chicos, 
más allá de cubrir las emergencias.

¿Cómo me transformo en PADRINO/-
MADRINA?

La inscripción se realiza completando 
un formulario con algunos datos 
personales y los de la tarjeta de 
crédito o débito ingresando aquí: 
donamos.org/sembrando/padrinos

Cada padrino o madrina elige el monto 
mensual con el que quiere colaborar.

Info importante:

• Cada padrino/madrina podrá optar por 
darse de baja en el momento que quiera 
o necesite, sin ningún tipo de trámite 
ni proceso, sólo dándonos aviso para 
procesar dicha baja. 

• Además de lo que compartimos en 
nuestras redes sociales, trimestralmente 
enviamos un newsletter informando 
todas las acciones que logramos gracias 
a su aporte. 

● ACERCANDO DONACIONES

● SUMÁNDOTE COMO VOLUNTARIO/A: 
Presencial o desde donde estés, con el 
tiempo que dispongas. Hay muchas tareas 
en las que podés darnos una mano.

● COMO EDUCADOR O TALLERISTA: 
Presencial o desde donde estés

● SIGUIÉNDONOS Y COMPARTIENDO 
NUESTRAS PUBLICACIONES:

Podés seguirnos en:

INSTAGRAM: 
@sembrando.oportunidades

Web Institucional: Fundación Sembrando 
Oportunidades

● COMPRANDO EN NUESTRA TIENDA 
ONLINE

Tienda Online: Sembrando Oportunida-
des (mitiendanube.com)

En nuestra tienda vendemos productos 
realizados a mano en nuestro Taller Crea-
tivo del que  forman parte adolescentes y 
mamás de Casa del Niño. Es una vía más 
de recaudación para nuestra organización 
y, al mismo tiempo, ayuda a sostener este 
taller que brinda formación e ingresos 
económicos a quienes forman parte.

A Sembrando Oportunidades lo hacemos 
entre todos, por eso es tan importante 
contar con el apoyo de todos. 

Vos elegís la manera.

“A veces sentimos que lo que hacemos es 
tan sólo una gota en mar pero el mar sería 
menos si le faltara esa gota”

Madre Teresa de Calcuta

“Sé el cambio que quieres ver en el 
mundo”

Sembrando Oportunidades es una 
organización sin fines de lucro que busca 
brindar herramientas a niños, niñas y 
adolescentes en situación de vulnerabili-
dad social para que puedan, a pesar de 
haber nacido en un contexto adverso, 
tener las mismas oportunidades. 

En 2011, iniciamos nuestro proyecto. 
A medida que crecía, se hizo evidente 
la necesidad de establecer una base 
sólida que brindara una estructura legal 
robusta, acceso a recursos financieros, 
transparencia y garantizara la sostenibili-
dad a largo plazo. Es en este contexto 
que, en 2018, decidimos constituir 
nuestra Fundación para fortalecer aún 
más nuestra misión y asegurar el éxito 
continuo de nuestras iniciativas.

Contamos con programas que promue-
ven su crecimiento y desarrollo descu-
briendo y potenciando sus habilidades. 
Asimismo, fomentamos la cultura del 
trabajo para que puedan mejorar su 
futuro y calidad de vida a través de su 
propio esfuerzo. 

Conocemos su realidad y comprendemos 
sus limitaciones y dificultades, lo que nos 
permite tener un acercamiento y acom-
pañamiento personalizado, teniendo en 
cuenta las dificultades y problemáticas 
individuales, fortaleciendo su autoestima 
y dándoles soporte y motivación. 

¿DÓNDE TRABAJAMOS?

Jardín Maternal Niño Jesús y Casa del 
Niño Inmaculado Corazón.

Son hogares de día a los que asisten 
aproximadamente 230 chicos, de entre 
6 meses a 18 años de edad, a contratur-
no del colegio. Desayunan, almuerzan, 
meriendan, en muchos casos se bañan 
y participan de diferentes actividades.

Ambos centros pertenecen a Cáritas 
Diocesana y nacieron hace más de 
20 años. Comenzaron como centros 
comunitarios para dar respuesta a las 
necesidades emergentes de los barrios, 
en principio como comedores y lugares 
de esparcimiento y contención. 

Se encuentran ubicados en barrio San 
Rudecindo de la localidad de Florencio 
Varela y en barrio 20 de Junio de 
Berazategui, respectivamente.

NUESTRO PROYECTO

¿Por qué hacemos lo que hacemos?

Siempre que se habla de los Derechos 
de los Niños, escuchamos repetir que 
ellos tienen derecho a la salud, a la 
educación, a la alimentación, a una 
vivienda digna, independientemente 
del lugar del mundo en el que hayan 
nacido. 

Sin embargo, no tenemos que ir 
muy lejos ni encontrarnos en casos ex-
tremos de pobreza para ver una clara 
restricción en el acceso a la educación 

de calidad, exclusión social, abandono 
y un triste y largo etcétera en el que 
estos derechos fundamentales no son 
respetados y atendidos, afectando 
gravemente a su desarrollo integral.

Estamos absolutamente convencidos 
de que para poder ayudar a alguien a 
salir de la marginalidad no basta con 
asistirlo en sus necesidades básicas; 
parte de la ayuda consiste en mostrarle 
que existen otras formas de vivir, de 
relacionarse y de pensar, que también 
son posibles para ellos.

Esta convicción es la que nos guía 
y motiva día tras día a ofrecerle a 
nuestros chicos el abanico más variado 
posible de actividades y propuestas.

Los orientamos y acompañamos para 
que gocen de una buena salud psicofí-
sica, atentos a su higiene,  a su correcta 
nutrición, a sus emociones. Los 
acompañamos a transitar sus miedos 
y angustias. Los invitamos a descubrir 
qué cosas les gustan, potenciando sus 
habilidades y creando posibilidades 
desde el empoderamiento. Inculcamos 
hábitos y rutinas.

La educación constituye una de las 
principales prioridades de nuestro 
proyecto. Brindamos apoyo integral 
para que los beneficiarios puedan no 
sólo iniciar, sino también sostener y 
completar su educación formal. Este 
compromiso se fortalece mediante 
una colaboración estrecha y en red 
con las escuelas y colegios a los que 
asisten.
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www.vacunar.com.ar
info@vacunar.com.ar
CentrosVacunar
@vacunar
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espacio
Vacunar

Estamos realmente orgullosos de haber cumpli-
do 30 años y hoy liderar el mercado privado de 
vacunas. Es prioritario estar en permanente 
desarrollo de nuevas tecnologías para ir a la par 
de las nuevas tendencias. Fuimos premiados 
como una de las mejores empresas de Argen�-
na; un reconocimiento a nuestro esfuerzo y 
espíritu de superación constante. Contamos con 
una droguería de servicios con los máximos 
estándares de calidad que se encarga de la distri-
bución de vacunas y servicios a las diferentes 
empresas de salud.

Junto a la Fundación Vacunar desarrollamos un 
área de Inves�gación Clínica con los referentes 
más importantes en la materia. Además, incor-
poramos el servicio de laboratorio de análisis 
clínicos en varias de nuestras sucursales.

Somos una empresa que �ene una sola misión: 
¡CUIDARTE!

SEDE MAR DEL PLATA

¡Abrimos la sede de 
Mar del Plata!
“Un nuevo espacio para seguir cuidando tu salud”.
¡Seguimos creciendo! Con orgullo anunciamos la apertura 
de una nueva sede de Vacunar. En esta ocasión, dentro de 
las instalaciones de la Clínica del Niño y la Familia, en la 
hermosa ciudad de Mar del Plata. Esta clínica, desde 1965, 
es reconocida como una organización pres�giosa de servi-
cios de salud para todas las edades.
En esta nueva sede brindaremos el servicio de vacunación 
de lunes a viernes, en el horario de 10 a 14 y de 16 a 20. 
Durante esos días el ingreso se realiza por la calle San Luis 
2143. Los sábados el horario de atención es de 9 a 13 y el 
ingreso es por Avenida Colón 2749. 
¡Te esperamos!

DRA. ROMINA GIGLIOTTI 
Presidente de VACUNAR S.A.

El 3 de diciembre pasado celebramos nuestros 
primeros 30 años de vida cumpliendo con un gran 
obje�vo: mejorar la calidad de vida de las personas 
y el acceso a la salud a través de la prevención y las 
vacunas. Porque estamos convencidos de que la 
vacunación es fundamental en la prevención de 
enfermedades, porque las vacunas son seguras, 
eficaces y salvan vidas.
En Vacunar nos basamos en cuatro pilares funda-
mentales:

- Calidad: Ofrecemos productos y servicios que 
sa�sfacen a nuestros pacientes de acuerdo con 
estrictas normas de control y calidad.

- Eficiencia: La eficiencia de nuestros procesos de 
trabajo nos permiten brindar un servicio diferen-
cial.

- Compromiso: Nos comprometemos a escuchar a 
los pacientes, respetando sus valores y sus dere-
chos, otorgando un trato personalizado, cálido y 
cercano que permite fortalecer nuestro vínculo 
con ellos.

- Seguridad: Trabajamos para mejorar la calidad de 
la formación de nuestros profesionales, capaci-
tándolos para que tengan una visión como disci-
plina cien�fica, que se preocupen por el bien 
fundamental de la sociedad y que sean capaces 
de brindar cuidados oportunos y de calidad.

¡Cumplimos 30 años 
cuidando tu salud! Un poco de historia

Vacunar fue fundada en 1993 en el barrio de Coghlan. En 
2009 lanzamos el primer simposio para difundir avances 
en vacunación e inmunización, reuniendo a expertos de 
la salud y cien�ficos durante 13 años consecu�vos, con 
el apoyo de numerosas sociedades cien�ficas y entes 
gubernamentales. También en 2009 fundamos nuestra 
droguería que garan�za la adecuada cadena de frío y 
asepsia de medicamentos, vacunas y disposi�vos médi-
cos en todo el país supervisada con�nuamente por nues-
tro Departamento Cien�fico.
En 2011 nació la Fundación Vacunar y con ella un equipo 
de profesionales de la salud que trabajan con compromi-
so y vocación en la prevención de enfermedades y el 
acceso a vacunas, especialmente en comunidades vulne-
rables.
Nuestro laboratorio de análisis clínicos inaugurado en 
2017 desempeñó un papel crucial durante la pandemia 
de COVID-19 al realizar miles de hisopados.
En 2018 obtuvimos la cer�ficación ISO 9001:2015 asegu-
rando la calidad de nuestros servicios.
En 2020 lanzamos "Vacunar en Casa", un servicio gratui-

to de vacunación a domicilio que llegó a miles de perso-
nas y con sus más de 113.000 kilómetros recorridos; ¡ya 
dio casi tres vueltas al mundo!

En 2022 ganamos el premio “Mejores Empresas de 
Argen�na” -MEDA- que destacó nuestro éxito organiza-
cional. Actualmente, contamos con dos laboratorios, un 
centro de inves�gación clínica de Fundación Vacunar y 
con 19 centros vacunatorios en Buenos Aires que ya han 
aplicado más de 11 millones de dosis y emplean a más 
de 250 personas.

Con 30 años de trayectoria, estamos orgullosos porque 
somos líderes en vacunación y todo esto gracias a finan-
ciadores, laboratorios y al equipo de profesionales de la 
salud que nos acompaña día a å.

Seguimos innovando hacia un futuro de prevención y 
mejorando la calidad de vida de las personas a través de 
las vacunas. Y siempre con vos.

En Vacunar, 
estamos de festejo
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Nuestras Ac�vidades

El 4 de octubre de 2023 celebramos nuestro XIII Simposio Anual 
de Vacunas “Vacunación: El comienzo de una nueva era”, con la 
vuelta de la presencialidad así como también vía streaming de 
alta resolución, para llegar a todos los profesionales de la salud de 
La�noamérica. Se abordaron temas de epidemiología actual, las 
úl�mas novedades en vacunas y los desa�os para mejorar la 
cobertura de vacunación. Par�ciparon expertos en Salud Pública, 
Epidemiología, Infectología y Vacunología del ámbito Nacional e 
Internacional. 

Por otro lado, realizamos el primer Taller de Capacitación en 
Inmunizaciones para Pediatras Jóvenes donde se trabajó con 
ac�vidades prác�cas y teóricas de manera virtual y con tres 
encuentros presenciales. Se abordaron temas como nuevas plata-
formas vacunales, abordaje interins�tucional para la seguridad en 
vacunas, confianza en la vacunación, vacuna del viajero, vacuna 
para huéspedes especiales, entre otros. Par�ciparon docentes del 
Departamento Cien�fico de la Fundación junto a Docentes exper-
tos invitados. 

Finalmente, logramos a través de una plataforma virtual brindar 
dos cursos del Programa Ampliado de Inmunizaciones dirigido a 
enfermería y a aquellos que se dedican a la vacunación, con par�-
cipación de alumnas y alumnos de todo el país. 

Para el 2024 con�nuaremos con las ac�vidades de capacitación 
ya que estamos convencidos de que la educación en inmunizacio-
nes de los profesionales mejora la prevención de enfermedades 
infecciosas a través de la vacunación. 

¡Les deseamos un excelente 2024!

DRA. VANESA CASTELLANO

Coordinadora del Departamento Cien�fico de la Fundación 
Vacunar. 

Presidenta del XIII Simposio de la Fundación Vacunar. 

Directora del I Taller de Capacitación en Vacunas para Pediatras 
Jóvenes. 

Desde la Fundación Vacunar uno de 
nuestros obje�vos es la capacitación 
de los profesionales de la Salud



• Vacunas de Calendario Nacional y recomendadas

• Laboratorio de análisis clínicos

• Vacunar en casa 

• Coberturas médicas y par�culares 

• Vacunación para empresas 

• Atención domiciliaria para  la tercera edad

• Droguería

• Vacunas para viajeros


