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SopN 1928 A Habitos de Higiene y Salud
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El habito se refiere al hacer la misma cosa diariamente de forma
automatica. Esta relacionado con las costumbres y conductas, pero no es
lo mismo. Los habitos pueden distinguir a una persona y puede ser aso-
ciado o]
estereotiparlo a un estilo de vida. Eliminar un habito cuesta, requiere tiem-
po y paciencia y sobre todo decision.

Los habitos en la salud ayudan a prevenir accidentes y enfermedades asi
como también, juegan un papel importante en el aspecto que
pueden acompanar la conducta y que de €l juzguen una personalidad.

En la salud principalmente tienen efectos tanto favorables como
desfavorables, depende de que habito Ila persona incurre.
En la prevencion de las enfermedades son muy importantes los habitos de
higiene, éstos nos permiten formar barreras preventivas.

Una situacién de salud del momento y que es un buen ejemplo, es la in-
fluenza tipo A H1N1, donde el medio de propagacién esta relacionado
con los habitos de higiene y es comprobado que practicar buenos habitos
de higiene, permite protegerse como por ejemplo: lavarse las manos fre-
cuentemente con agua y jabon, taparse al toser o cuando estornude con
panuelos desechables o cubrirse con la parte superior del angulo del bra-
zo.
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iProteja su salud!
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Hubo panico infundado y cierta lentitud, afirman cientificos sobre la forma co-
mo se manejo la alerta mundial por influenza

BBC Ciencia - 6.5.2009 10:18

Hubo panico infundado en ciertas regiones, algunos gobiernos y organismos actuaron con lenti-
tud, otros exageraron la respuesta, pero en general quedé demostrado que el mundo esta mejor
preparado hoy que nunca para manejar una pandemia. Estos son comentarios que publica la re-
vista médica The Lancet en una serie de informes sobre la forma como se manejé la alerta causa-
da por el brote de gripe porcina. El virus A/H1N1, que fuera de México y Estados Unidos causé
sélo sintomas leves y similares a una gripe estacional, llegé a 20 paises en cuatro continentes. Y
debido a que hubo evidencia de cadenas de transmision en dos paises de dos regiones del mun-
do -México y Estados Unidos (América) y Espafia y el Reino Unido (Europa)- la Organizacion
Mundial de la Salud decidi6é elevar a cinco su nivel de alerta por una eminente pandemia.

El mundo supo por primera vez de la posible amenaza el 24 de abril, cuando la OMS emitié su
primer alerta publica sobre un brote de influenza A. Pero para entonces Estados unidos ya habia
confirmado 7 casos de influenza porcina. Lentitud En lo que titula "Informe mundial", The Lancet
evalua si la respuesta de las autoridades de salud dentro y fuera de México actuaron con suficien-
te prontitud ante el brote del nuevo virus."Aunque es dificil reconstruir la cronologia de los eventos
-dice el informe- la experiencia de México ha expuesto retrasos y fallas aparentes en los procedi-
mientos para detectar brotes de enfermedades y poner en practica las Regulaciones Internaciona-
les de Salud".Los autores afirman que una empresa de consultoria en bioseguridad estadouniden-
se, Veratect, alerto el 16 de abril a la Organizacion Panamericana de Salud (OPS) sobre una serie
de informes de enfermedades respiratorias inusuales en varios estados de México.Segun The
Lancet, la OPS "confirmé que recibié esas alertas pero se defiende ante las criticas de que fue
demasiado lenta para reaccionar".

La publicaciéon cita al portavoz de la OPS, Daniel Epstein, quien negdé que hubiera retrasos y
afirmd que "un racimo de casos de influenza en un pais no necesariamente tiene importancia in-
ternacional".Aunque en un principio las autoridades mexicanas también sefalaron que la OPS
debia haber actuado mas rapido ante las alertas de brotes inusuales de influenza, el secretario de
salud de ese pais, José Angel Cérdova, descartdé posteriormente que hubiera habido
"contradicciones o dificultades" entre la OPS y su ministerio. Sin embargo, tal como dice el infor-
me, la respuesta de México al brote también ha sido criticada.

En Brasil el encargado de la Agencia de Monitoreo de Salud cuestiono la "lenta respuesta” de las
autoridades mexicanas cuando, segun dijo, "desde marzo comenzaron a sonar las alarmas y solo
se inform¢ a las agencias internacionales a mediados de abril".

El informe, sin embargo, elogia la forma como una vez que fue declarada la alerta de salud, el go-
bierno de México manejo la crisis estableciendo una serie de medidas en Ciudad de México para
evitar la propagacion del virus y campanas de informacién para concientizar al publico sobre los
sintomas y prevencion de la infeccion.
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"Esto al parecer valio la pena. Un sondeo local mostré que 87% de los mexicanos conocian las medi-
das preventivas implementadas por el gobierno, y 84% pensaba que el gobierno habia ofrecido
informacion clara y suficiente sobre la pandemia” dice The Lancet.

Panico infundado

En un comentario editorial, la publicacién analiza la respuesta a la pandemia en otros paises. "En al-
gunas regiones surgioé el panico: con la matanza de cientos de puercos en Egipto, la restriccion del
comercio porcino, la distribucién indiscriminada de mascarillas, el uso de imagenes térmicas en aero-
puertos".

Segun The Lancet no hay evidencia que apoye la implementacién de estas medidas, como tampoco
de la decision en China de poner en cuarentena a viajeros mexicanos. En el Reino Unido, la
publicacion elogia la comunicacion de las autoridades al publico con el veloz lanzamiento de una
campana sobre influenza. Pero los expertos cuestionan el manejo de los aspectos practicos de la
infeccion: qué muestras se deben tomar, que medio de cultivo se debe utilizar, a donde enviar las
muestras, como obtener medicamos antivirales. En estos aspectos, dice The Lancet, "la comunicacién
con el personal de salud fue menos efectiva".

También se cuestiona la practica de ofrecer el antiviral oseltamivir (Tamiflu) a toda la gente que tuvo
contacto con alguno de los casos confirmados. Aunque las autoridades sanitarias recomiendan esta
practica, The Lancet cree que quizas no es una politica "sostenible".

En un caso de pandemia, creen los expertos, ningun pais tendria suficiente oseltamivir para prevenir y
tratar la infeccion, asi que quizas debera analizarse la posibilidad de tomar un enfoque mas selectivo.

The Lancet concluye que "aunque es tranquilizador el que exista un esfuerzo global en la lucha contra
la influenza, es necesario poner mas atencién a nivel nacional para asegurarnos de que los que estan
en la linea del frente estén informados y reciban asesoria practica. "También es necesario establecer
recomendaciones internacionales consistentes sobre viajes desde y hacia regiones afectadas.

"Solo podra asegurarse una respuesta efectiva global poniendo en practica respuestas nacionales
apropiadas. Y hasta ahora algunas de estas respuestas nacionales han sido deficientes" afirma The
Lancet.

BBC Mundo.com - Todos los derechos reservados. Se prohibe todo tipo de reproduccion sin la debida
autorizacion por escrito de parte de la BBC.
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Cost of Dengue Cases in Eight Countries in the Americas
and Asia:

A Prospective Study
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Copyright © 2008 by The American Society of Tropical Medicine and Hygiene
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Abstract. Despite the growing worldwide burden of dengue fever, the
global economic impact of dengue illness is poorly documented. Us-
ing a common protocol, we present the first multi country estimates of
the direct and indirect costs of dengue cases in eight American and
Asian countries. We conducted prospective studies of the cost of den-
gue n five countries in the Americas (Brazil, El Salvador, Guatemala,
Panama, and Venezuela) and three countries in Asia (Cambodia, Ma-
laysia, and Thailand). All studies followed the same core protocol with
interviews and medical record reviews.

The study populations were patients treated in ambulatory and hospi-
tal settings with a clinical diagnosis of dengue.

Most studies were performed in 2005. Costs are in 2005 international
dollars (1$). We studied 1,695 patients (48%pediatric and 52% adult);
none died.

The average iliness lasted 11.9 days for ambulatory patients and 11.0
days for hospitalized patients. Among hospitalized patients, students
lost 5.6 days of school, whereas those working lost 9.9 work days per
average dengue episode. Overall mean costs were 1$514 and 1$1,394
for an ambulatory and hospitalized case, respectively.

With an annual average of 574,000 cases reported, the aggregate
annual economic cost of dengue for the eight study countries is at
least 1$587 million.

Preliminary adjustment for under-reporting could raise this total to
$1.8 billion, and incorporating costs of dengue surveillance and vector
control would raise the amount further. Dengue imposes substantial
costs on both the health sector and the overall economy.
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