Enfoques

La utilidad de marcadores tempranos de riesgo
de sindrome metabdélico

La reduccion de la mortalidad infantil y parti-
cularmente perinatal contintia siendo un desafio,
adn cuando se han logrado importantes avances. Al
mismo tiempo, las inadecuaciones observadas en el
crecimiento fetal y en edades tempranas de la vida,
asf como la prematurez y el bajo peso al nacer, cons-
tituyen condiciones frecuentes que se asocian con
diferentes consecuencias, no sélo en términos de mor-
talidad, sino también con consecuencias a largo plazo.

Tal como plantean Krochik y col., existe un im-
portante cuerpo de evidencia que indica que las ca-
racteristicas del crecimiento temprano se vinculan
con la presencia de factores de riesgo para enfer-
medad cardiovascular en la edad adulta. Los au-
tores presentan informacion relevante, al valorar
la presencia de diferentes factores asociados a ma-
yor riesgo de enfermedad cardiovascular en nifios
prepuberes con antecedente de restriccion del cre-
cimiento fetal, en comparacién con nifios con peso
adecuado para la edad gestacional.

Los resultados sefialan la importancia de evaluar
la presencia de alteraciones en el crecimiento que ya
estdn presentes en el periodo prepuberal y que repre-
sentan riesgos importantes a mediano y largo plazo.

Ver pdgina 10
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Dos deudas dificiles de saldar: capacitacion
y regionalizacién

La retinopatfa del prematuro nos enfrenta a
la dolorosa realidad de los nifios ciegos que se
podrian haber evitado. Cada vez es mayor la su-
pervivencia de nifios muy inmaduros al nacer, alta-
mente susceptibles a la toxicidad por oxigeno. Esto
es poco modificable. Pero la retinopatia en nifios
menos inmaduros y la pérdida de la oportunidad
de tratarlos a tiempo, son absolutamente modifi-
cables. Evitar la exposicién a concentraciones de
oxigeno innecesariamente altas s6lo requiere capa-
citacion profesional y un equipamiento minimo, el
saturémetro. Todavia no hay suficiente conciencia
sobre la importancia del recurso humano y del rol
fundamental de los enfermeros en neonatologfa.

El tratamiento de la retinopatfa, con profesio-
nales y equipos altamente especializados es un
desafio a la postergada regionalizacién en nues-
tro pafs: centros regionales con tecnologia laser,
profesionales itinerantes para el diagnéstico opor-
tuno y responsables en cada centro que atiende
nifios de bajo peso.

Lomuto y col. muestran datos de la Argentina,
algunos de ellos realmente alarmantes, que debie-
ran tener una respuesta desde la salud publica.

Ver pdgina 24

El aumento de las cesareas, ;como se frena
esta escalada?

Afios atrds la cesdrea era una prdactica poco
frecuente y considerada beneficiosa, ya que se
empleaba sélo ante aquellas situaciones en que
el parto vaginal significaba un riesgo real para
la madre o el feto 0o ambos. En nuestro pais, en
la década de 1970 no superaba el 10% en la gran
mayoria de las instituciones. En afios recientes, la
tasa ha sextuplicado ese valor en muchos centros
privados y se ha triplicado en hospitales publicos.
El estudio de Villar y col., que abarcé 100.000 na-
cimientos en América latina, confirma esos datos
(Lancet 2006,367:1819-29).

Pero, ;por qué este aumento es un grave pro-
blema?, otras précticas en medicina aumentaron y
produjeron notables beneficios; sin embargo, hay
pruebas incontrastables de que nacer por cesa-
rea incrementa significativamente la morbilidad
y mortalidad materna y del recién nacido. Ceria-
ni y col. muestran resultados que avalan el perju-
dicial efecto sobre la morbilidad neonatal en una
poblacién de muy bajo riesgo. Este apecto es lo
mads preocupante y reafirma el grave y complejo
problema que enfrentamos.
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El habitual incumplimiento de las evidencias
en la practica cotidiana

Muiltiples y frecuentes ejemplos nos demues-
tran que no hay una adecuada relacién entre las
s6lidas evidencias, que provienen de buenos es-
tudios clinicos controlados y apropiadas revisio-
nes sistematicas, con su cumplimiento en la diaria
atencion de los pacientes. ;Por qué sucede esto?,
se preguntan muchos, pero no es fécil obtener res-
puestas concluyentes. Es muy probable que la falta
de conocimientos, hdbitos arraigados, inexperien-
cia, jueguen un papel, pero sin duda hay otros fac-
tores que tal vez influyan més. Entre ellos podemos
mencionar la resistencia al cambio, algo habitual
en la conducta humana y lamentablemente muy
frecuente en medicina. Asimismo, cierta soberbia
lleva a la no inusual posicién de confiar sélo en
la experiencia personal y a descreer de los conoci-
mientos aportados por la ciencia, sin tener en cuen-
ta que ambas son confluentes y sinérgicas. Aguilar
y col. relatan en este ntimero interesantes resulta-
dos sobre la recepcién de neonatos con liquido am-
nidtico meconial en la Argentina. Los datos son una
nueva muestra del escaso cumplimiento de prac-
ticas aceptadas y recomendadas universalmente.

Ver pdgina 31



En la basqueda de la certeza

El médico necesita hacer un diagnéstico co-
rrecto, para curar o aliviar al paciente y para crear
con €l un vinculo de confianza. También le pre-
ocupan las implicancias de un error diagndsti-
co. En este contexto, surgieron puntajes y escalas
basados en la estadistica, que pretenden avalar
el diagnéstico médico en determinadas circuns-
tancias.

En la meningitis, su gravedad no da margen
para la duda. Es habitual indicar el tratamiento
antibiético para las meningitis bacterianas, ante la
minima sospecha y discutir después su continui-
dad. Sin embargo, el uso indiscriminado de anti-
biéticos trajo nuevos problemas, mayores costos
y aparicién de gérmenes resistentes.

En este ntimero, Agtiero y col. plantean un
puntaje para predecir meningitis bacteriana que
permitirfa un uso més restringido de antibiéticos.
El alto indice que tuvieron de contaminacién del
liquido cefalorraquideo, sefiala la necesidad de
realizar la puncién lumbar con técnica muy rigu-
rosa. De lo contrario, a la incertidumbre diagnés-
tica sumamos la duda evitable.
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El nifio quemado. Un desafio
multidisciplinario

Hasta el afio 1991, los nifios con quemaduras
eran atendidos en el Hospital del Quemado, un
excelente centro, pero con limitaciones en la edad
pedidtrica. La complejidad de la atencién en ni-
fios, plante6 la conveniencia de crear una Unidad
de Quemados en el Hospital de Pediatria "Prof.
Dr. Juan P. Garrahan".

A la posibilidad de tener acceso a todos los
recursos de la alta complejidad en las multiples
dreas involucradas, se sumaron los progresos en
el manejo de las quemaduras, y la experiencia
acumulada por los profesionales de la Unidad
desde entonces. Ademds de su tarea asistencial,
la unidad forma profesionales de distintas partes
del pais y asesora sobre el traslado en las mejores
condiciones del paciente critico.

Es un ejemplo de lo que se puede lograr a tra-
vés de la regionalizacién, para brindar a los nifios
quemados una mayor posibilidad de curacién y
supervivencia. En este nimero, Julia y col. nos
muestran un aspecto especifico del tratamiento
de las quemaduras graves.
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Influencia del entorno en los habitos
del adolescente

En las dltimas décadas, la esperanza de vida se in-
crementd notablemente en el mundo, particularmen-
te en algunas regiones. Si bien diferentes cambios
operados en las condiciones de vida de la poblacién
han contribuido en tal tendencia, por el contrario sur-
gieron otros aspectos no favorables como el aumento
en la prevalencia de enfermedades crénicas no trans-
misibles, que afectan la calidad de vida. La urbani-
zacién constituye una condicién asociada a hébitos y
estilos de vida que contribuyen al desarrollo de tales
condiciones. La adolescencia es un perfodo particu-
larmente relevante con relacién a la adopcién de hé-
bitos, sean estos saludables o no. El entorno social en
que los adolescentes viven puede favorecer la adop-
cién de habitos o estilos de vida particulares. Mulas-
si y col. caracterizan diferentes héabitos vinculados a
este tipo de problemas, como el tabaquismo, alcoho-
lismo, actividad fisica o alimentacién y su relacién
con la conducta en familiares o amigos. Al mismo
tiempo comparan la situacién entre adolescentes en
dreas urbanas y rurales. Resulta interesante valorar
tales influencias, para orientar acciones en diferentes
poblaciones de caracteristicas similares.
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