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ANEMIA DREPANOCITICA, PALUDISMO Y MAS

Autor Félix E. F. Larocca

LECCION 46: DONDE SE HABLA DE LA ANEMIA DREPANOCITICA, SE APRENDE ALGO ACERCA DEL PALUDISMO,
DE LA FIEBRE AMARILLA, DEL DENGUE, DE PORQUE ES TAN DIFICIL PERDER UNAS LIBRAS, DE LA TERAPIA
COGNITIVA DE LAS DEPRESIONES Y DE OTRAS COSAS DE INTERES...

Entremos al aula satisfechos por nuestros logros. La UD, no solamente es Unica en el Internet, sino que suministra y
provee a sus alumnos con lecciones instantdneas a medida que los eventos suceden, como hiciéramos cuando
muriese el licenciado Jacinto Peynado.

Muchas cartas de allegados al politico dominicano asi lo testifican.

LA ANEMIA DREPANOCITICA

Enfermedad sanguinea cronica hereditaria en la cual los glébulos rojos presentan forma de media luna y no funcionan
normalmente.

CAUSAS

La anemia depranocitica, causada por un tipo anormal de hemoglobina (pigmento portador de oxigeno) llamada
hemoglobina S, es heredada como un rasgo autosOmico recesivo. Se presenta en personas que tienen hemoglobina S
heredada de ambos padres. Si la hemoglobina S se hereda de uno de los padres, el hijo adquiere el rasgo depranocitico
y la enfermedad se presenta generalmente sin sintomas.

Victima posible...

La enfermedad afecta principalmente a personas de herencia africana con lo que 1 de 400 afro americanos se ven
afectadas. La enfermedad produce anemia crénica, la cual puede ocasionar la muerte cuando se presentan crisis
hemoliticas (destruccién de los glébulos rojos) o crisis aplasicas (la médula ésea no produce células sanguineas). Las crisis
repetidas pueden ocasionar dafios a los rifiones, pulmones, huesos, higado y sistema nervioso central. Se pueden
presentar episodios dolorosos agudos causados por vasos sanguineos bloqueados y 6rganos dafiados, los cuales

pueden durar de horas a dias y afectar los huesos de la espalda, los huesos largos y el térax.
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La incidencia general es de 8 en 100,000 personas. Las manifestaciones de esta enfermedad son producto de la
fragilidad y la inflexibilidad de los glébulos rojos depranociticos. Cuando son expuestos a deshidratacion, infecciéon y a un
suministro deficiente de oxigeno, estos glébulos rojos fragiles adquieren una forma de media luna causando la destruccién
de glébulos rojos y el espesamiento de la sangre. La anemia depranocitica puede afectar muchos otros sistemas del
cuerpo. Los sintomas de esta enfermedad son méas severos durante periodos llamados "crisis depranociticas." Aunque
esta enfermedad es hereditaria y esta presente al nacer, los sintomas no se manifiestan hasta después de los 4 meses

de edad.

Glébulos Rojos Normales Glébulos drepanociticos

SINTOMAS Y EXAMENES

- historia familiar de anemia depranocitica
- fatiga

- jadeo

- ritmo cardiaco rapido

- pubertad y crecimiento demorado

- susceptibilidad a infecciones

- Ulceras en la parte inferior de las piernas (en adolescentes y adultos)
- ictericia

- dolor de hueso

- ataques de dolor abdominal

- debilidad

- dolor articular

- fiebre

- vémitos

Otros sintomas que pueden estar asociados con esta enfermedad son, entre otros:

- orina sanguinolenta (hematuria)
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- miccién con volumen excesivo

- sed excesiva

- dolor del pene

- priapismo

- dolor toracico

- fertilidad disminuida

-CsC

- examen de deteccion de hemoglobina S
- electroforesis de hemoglobina

- examen de depranocitos

Esta enfermedad puede alterar también los resultados de los siguientes examenes:

- cilindros urinarios
-TIBC

- frotis periférico

- hemoglobina; suero
-VSG

- bilirrubina

TRATAMIENTO

No existe cura accesible para la enfermedad. El objetivo de la terapia es el manejo y control general de los sintomas
relacionados con la crisis. Se recomienda reposo en cama para minimizar el gasto de energia y la demanda de oxigeno
durante las crisis. Los niveles bajos de oxigeno conllevan a la acidosis, lo cual causa drepanocitosis.

El suplemento con acido félico es una terapia continua. En episodios dolorosos y agudos se administran analgésicos e
hidratacion adecuada. Se pueden suministrar transfusiones de sangre para crisis aplasicas o hemoliticas, pero no deben
realizarse rutinariamente. Se debe aplicar la vacuna pneumocdcica para prevenir infecciones incontrolables en pacientes
gue han sufrido extirpacion del bazo. El reemplazo de electrolitos es importante, al igual que la hidratacion para diluir la
sangre ya sea por via intravenosa o con terapia oral de liquidos.

Actualmente se esta estudiando un compuesto llamado hidroxiurea, el cual puede inducir en algunos pacientes la
produccion de una proteina sanguinea mas normal que por lo menos retrasa los ataques drepanociticos.
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PREVENCION

Se recomienda asesoramiento genético para portadores del rasgo (aproximadamente 1 de 12 afro americanos presenta
anemia depranocitica). El tratamiento inmediato de las infecciones, la oxigenacion adecuada y el mantenimiento de un
estado de hidratacion normal pueden prevenir la formacion de glébulos rojos depranociticos.

Ahora es posible el diagnéstico prenatal en parejas que corren el riesgo de tener un hijo con anemia depranocitica.

PRONOSTICO

La muerte por insuficiencia de un érgano ocurre frecuentemente entre los 20 y 40 afios.

Otra enfermedad, o grupo de enfermedades, que tiene su origen en la sangre son las que siguen.

EL PALUDISMO

DEFINICION

Es una enfermedad parasitaria caracterizada por sintomas como fiebre, escalofrio y anemia.

CAUSAS

La malaria es una enfermedad parasitaria que se transmite de un humano a otro por la picadura de mosquitos,
especificamente del tipo anofeles. En los humanos, los parasitos (llamados esporozoitos) migran hacia el higado, donde
maduran y se convierten en merozoitos, los cuales penetran el torrente sanguineo e infectan los glébulos rojos.

Los parasitos se multiplican dentro de los glébulos que, al cabo de 48 a 72 horas, se rompen e infectan mas glébulos
rojos. Los primeros sintomas se presentan por lo general de 10 dias a 4 semanas después de la infeccion, aunque en
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ocasiones se pueden presentar en un lapso de 8 dias hasta 1 afio después. Los sintomas de la enfermedad ocurren en
ciclos de 48 a 72 horas.

La mayoria de los sintomas se originan por la liberacién masiva de merozoitos en el torrente sanguineo, por la anemia
causada por la destruccién de glébulos rojos y por los problemas debidos a las grandes cantidades de hemoglobina libre
gue invaden el torrente sanguineo luego de la ruptura de los glébulos rojos.

La transmision de la malaria también puede ser de forma congénita (de la madre al feto durante el embarazo) y por
transfusiones sanguineas. La malaria se puede trasmitir por intermedio de los mosquitos en zonas de clima templado,
pero el mosquito desaparece cuando llega el invierno.

Esta enfermedad constituye un problema mayor de salud en gran parte de los paises tropicales y subtropicales. EIl CDC
(Centro de Control de Enfermedades de los Estados Unidos) calcula que cada afio se presentan de 300 a 500 millones
de casos de malaria y que mas de un millén son fatales. Es la enfermedad de mayor riesgo para las personas que se
desplazan hacia climas célidos.

En algunas regiones del mundo, el mosquito que transmite la malaria ha desarrollado resistencia ante sustancias
insecticidas, mientras que el parasito ha desarrollado resistencia a los antibiéticos. Esto ha llevado a la dificultad de
controlar tanto la tasa de infeccion como la diseminacion de la enfermedad.

De las cuatro especies de paréasitos existentes, la malaria producida por Falciparum, destruye una mayor proporcion de
glébulos rojos en comparacion con las otras especies y se considera una forma mucho mas seria de la enfermedad.
Puede resultar mortal a las primeras horas de aparicion de los primeros sintomas.

SINTOMAS Y EXAMENES

- Escalofrios, fiebre y sudoracién secuénciales
- Dolor de cabeza

- Nauseas y vomito

- Dolor muscular

- Anemia

- Heces sanguinolentas
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- |ctericia
- Convulsiones

- Coma

El examen fisico puede mostrar la presencia de agrandamiento del higado (hepatomegalia) y agrandamiento del bazo
(esplenomegalia).

El diagnéstico se confirma con frotis de sangre realizado en intervalos de 6 a 12 horas.

TRATAMIENTO

PARA TURISTAS

Las personas que van a viajar a zonas endémicas para esta enfermedad deben iniciar tratamiento con medicamentos

antimalaricos, bajo supervision médica, con dos semanas de anterioridad al viaje, ya que el tratamiento se debe iniciar
dos semanas antes de ingresar al area y continuarlo durante cuatro semanas después de haberla abandonado. El tipo
de medicamento prescrito depende de las formas de resistencia presentes en el area hacia donde se dirige la persona.

Los CDC recomiendan a los turistas que viajan a América del Sur, Africa, el subcontinente Indio, Asia y el Pacifico del
Sur tomar uno de los siguientes medicamentos: mefloquina, doxiciclina, cloroquina, hidroxicloroquina o malarona, el cual
es un medicamento antipaltdico relativamente nuevo en los Estados Unidos. Este (ltimo es una combinacion de
atovaquone y proguanil y puede ser recomendada en lugar de los medicamentos ya mencionados, dependiendo del
destino turistico y la posibilidad de resistencia a la mefloquina.

Es muy importante conocer los paises y regiones a visitar con el fin de obtener ayuda preventiva adecuada en cuanto a
la malaria.
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PARA INFECCIONES ACTIVAS

La malaria, en especial malaria por Falciparum, es una emergencia médica que exige hospitalizacién. Normalmente, la
cloroquina ha sido la droga de eleccion para estos casos, pero en caso de infecciones resistentes a la cloroquina, se
suministra la quinidina o quinina, o la combinacion de pirimetanina y sulfadoxina.

PRONOSTICO

Se espera que con el tratamiento se obtengan buenos resultados en la mayoria de los casos de malaria, pero poco
alentadores ante la infeccién con Falciparum con complicaciones.

COMPLICACIONES

- Insuficiencia hepatica e insuficiencia renal
- Destruccion de células sanguineas(anemia hemolitica)
- Meningitis

- Ruptura del bazo con hemorragia masiva subsiguiente

PREVENCION

La mayoria de las personas que habitan en zonas endémicas de malaria, han desarrollado algo de inmunidad hacia la
enfermedad; situacion que no acontece con los turistas que llegan a este tipo de lugares y por lo tanto, deben recurrir al
uso preventivo de ciertos medicamentos. Incluso, las mujeres en estado de embarazo deben recibirlos, ya que el riesgo
que representan para el feto es menor que el riesgo de adquirir una infeccién congénita. Ain mas, las personas que
reciben estos medicamentos pueden llegar a infectarse. Por lo tanto, se debe evitar la picadura del mosquito usando
prendas de vestir que cubran completamente manos y piernas, mallas protectoras en las ventanas y repelentes contra
insectos.

La droga de eleccion para tratar la malaria ha sido la cloroquina, pero debido a la posibilidad de crear resistencia,
actualmente su uso esté restringido para las areas donde estan presentes el Plasmodium vivax, el P. oval y el P.
malariae. La malaria por Falciparum se esta convirtiendo en una enfermedad cada vez mas resistente a los
medicamentos antipaludicos.

Para los turistas que se dirigen hacia las zonas de malaria por Falciparum endémica, se recomienda actualmente
mefloquina. Esta droga ha sido aprobada por la Administracion de Drogas y Alimentos (Food and Drug Administration,
FDA) y es efectiva en la prevencion de malaria por Falciparum. La mefloquina puede generar desorientacion y otros
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efectos mentales colaterales. Ademas de la mefloquina, estan el proguanil (disponible Gnicamente en Africa), el
fansidar (pirimeth/sulfadoxina) y la marlarona.

Los turistas interesados en mas informacion acerca de tipos de malaria en un area geografica determinada,
medicamentos preventivos y épocas y estaciones en las que no se debe viajar, pueden llamar al CDC (Centros para el
Control y la Prevencion de Enfermedades de los Estados Unidos).

LA FIEBRE AMARILLA

DEFINICION

Es una infeccidn viral transmitida por mosquitos y caracterizada por fiebre, ictericia , insuficiencia renal y hemorragia.

CAUSAS

La fiebre amarilla es causada por un arbovirus, un pequefio virus que es transmitido por la picadura de los mosquitos
Aedes aegypti, Aedes africanus, y Haemagogus. Esta enfermedad es comun en Suramérica y en Africa en la parte baja
del Sahara. Los humanos y los monos son huéspedes en el ciclo de transmision de la infeccion.

Aunque la fiebre amarilla puede afectar individuos de todas las edades, las personas de mayor edad presentan un
riesgo mayor de infeccion severa y los sintomas generalmente evolucionan entre 3y 6 dias después de la picadura del
mosquito.

Sintomas y examenes:

La fiebre amarilla se puede dividir en tres etapas:

- Etapa temprana: son frecuentes el dolor de cabeza, los dolores musculares, la fiebre, la pérdida del apetito, el vémito y
la ictericia.

- Periodo de remision: la fiebre y otros sintomas desaparecen; la mayoria de los individuos se recuperan en esta etapa, no
obstante, hasta el 15% pueden progresar a la tercera etapa que es la mas peligrosa.

- Periodo de intoxicacién: se caracteriza por disfuncion multi-organica, insuficiencia hepatica y renal, trastornos de
sangrado, hemorragia, disfuncién cerebral que comprende delirio, convulsiones, coma, shock y hasta en el 20-30% de los
individuos se presenta la muerte.
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- Fiebre

- Dolor de cabeza

- Dolores musculares(mialgia)
- Vomitos

- Cara, lengua y ojos rojos

- Ictericia

- Sangrado que puede progresar a hemorragia constante
- Disminucion de la orina

- Arritmias, disfuncién cardiaca
- Vomitos con sangre

- Delirio

- Convulsiones

- Coma

Una persona con fiebre amarilla avanzada puede presentar signos de insuficiencia hepatica, insuficiencia renal y shock.
Se debe sospechar la presencia de fiebre amarilla en individuos que manifiestan los anteriores sintomas y que han
viajado a zonas donde se sabe que prolifera la enfermedad. El diagnéstico se confirma mediante la deteccion de virus,
antigenos o anticuerpos virales en la sangre.

TRATAMIENTO

No existe tratamiento especifico para la fiebre amarilla, pueden ser necesarias medidas de soporte entre las que se
pueden mencionar liquidos intravenosos, productos sanguineos para el sangrado severo y didlisis para la insuficiencia
renal.

PRONOSTICO

La fiebre amarilla es una infeccién severa que puede producir la muerte hasta en el 40% de los individuos afectados.

COMPLICACIONES

- Insuficiencia renal

http://www.elportaldelasalud.com Potenciado por Joomla! Generado: 9 September, 2010, 16:27



El Portal de la Salud

- Coagulacion intravascular diseminada (CID)
- Infecciones bacterianas secundarias

- Insuficiencia hepatica

- Parotiditis

- Shock

- Coma

- Muerte

PREVENCION

Se recomienda el uso de repelentes contra mosquitos, ropa cubierta y el uso de mallas en puertas y ventanas, asi como
la vacunacion, si se pretende viajar a una zona donde se presenta la fiebre amarilla. Se debe notificar al médico al
menos 10-14 dias antes del viaje para determinar si es necesaria la vacunacion contra este tipo de fiebre.

EL DENGUE O FIEBRE DEL NILO OCCIDENTAL

DEFINICION

Es una enfermedad viral leve transmitida por mosquitos y caracterizada por fiebre, erupcion, y dolor articular y muscular.

CAUSA

La fiebre por dengue es causada por varios virus relacionados (cuatro arbovirus diferentes) y es transmitida por la
picadura de mosquitos, entre los cuales el mas comun es el Aedes aegypti que se encuentra en las regiones tropicales
y subtropicales. La fiebre del dengue se inicia repentinamente con una fiebre alta, a menudo de 41° C (104 a 105°
Fahrenheit aproximadamente) acompafiada de dolor de cabeza, y un poco mas tarde, por la aparicién de dolores
musculares y articulares. Durante la fiebre puede aparecer una erupcién plana (macular) roja y palida sobre casi todo el
cuerpo y posteriormente se presenta una segunda erupcién parecida al sarampidn. Las personas afectadas pueden
experimentar una mayor sensibilidad en la piel y sentir mucha molestia.
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Mosquito chupando sangre...

La fiebre del dengue se observa mayormente en viajeros que visitan muchas regiones del mundo. Generalmente es
auto limitante y aunque es incobmoda no es mortal. El diagndstico puede depender de que el viajero informe a su médico
de su estadia en areas del mundo donde la fiebre por dengue es endémica. La fiebre por dengue no se debe confundir
con la fiebre por dengue hemorragico, la cual es una entidad aparte y frecuentemente tiene un desenlace mortal.

SINTOMAS Y EXAMENES

- Fiebre

- Erupciones

- Dolores musculares (mialgia)

- Dolores articulares (artralgia)

- Dolor de cabeza

- Nauseas

- Vémitos

- Agrandamiento de los ganglios linfaticos

- CSC (indica aumento leve de glébulos blancos, disminucion de plaquetas, y aumento de hematocrito)

- Suero del paciente agudo y convaleciente (mide un aumento de titulacion de anticuerpos para los tipos de virus de
dengue)

- Estudios serolégicos (indican anticuerpos para virus de dengue, pueden ser de tipo especifico CSC (indica aumento
leve de glébulos blancos, disminucion de plaquetas, y aumento de hematocrito)

- Suero del paciente agudo y convaleciente (mide un aumento de titulacion de anticuerpos para los tipos de virus de
dengue)

Estudios serolégicos (indican anticuerpos para virus de dengue, pueden ser de tipo especifico.

TRATAMIENTO
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Medidas de soporte, como el uso de analgésicos anti-febriles, descanso y muchos liquidos, bastan.

PRONOSTICO

Se espera una total recuperacion.

COMPLICACIONES

- Convulsiones febriles

- Deshidratacion severa.

PREVENCION

No existe en la actualidad una vacuna disponible para la fiebre por dengue. Segun los Centros de Control y Prevencién
de Enfermedades de los Estados Unidos la investigacion estd en proceso de desarrollo de la misma. Sin embargo, se
cree que no habra disponibilidad de la vacuna hasta dentro de 5 a 10 afios.

Usar proteccion personal (vestimenta, repelente de mosquitos, mosquiteros, etc.) y viajar durante periodos de minima
actividad de mosquitos puede ayudar a prevenir la enfermedad. Los programas de control de mosquitos pueden reducir
el riesgo de infeccidn, pero la vacunacién es el Gnico método seguro de prevencion.

Fin de la Leccién

EL BUZON UNIVERSITARIO
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Ahora discutiremos otro método Util para el tratamiento de las depresiones.

DE LA TERAPIA COGNITIVA DE LOS TRASTORNOS DEPRESIVOS

El espectro que cubren el conjunto de las condiciones conocidas como las depresiones (o trastornos afectivos) es de
mucha importancia, no solo para aquéllos profesionales que tratan a estos pacientes, si no que también lo es para
aquellas personas que se relacionan de un modo estrecho con ellos.

El cuadro clinico tipico con el cual que se presenta el adulto deprimido es el siguiente:

Una disposicién de animo deprimida

Una disposicion continta de un &nimo deprimido

Sentimientos de duda, de culpa y de insuficiencia personal

Sentimientos agobiantes de miedo

Comienzo del miedo de quedar solos

Variacion diurna del animo. Sintiéndose uno mejor durante una parte del dia y peor durante el resto

Preocupaciones desagradables acerca de las inferioridades y de los fallos personales,

acerca de la salud, o acerca de la relevancia de la propia existencia
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Pesadillas, especialmente con temas de dolor, pérdidas y muerte

Anhedonia (pérdida de la habilidad de sentir placer)

Pérdida de la capacidad de hacer decisiones

Principio de ataques inexplicables de ansiedad y de panico

Signos vegetativos

Trastornos del suefio (muy poco o demasiado, especialmente con la tendencia a despertar temprano por las mafianas)

Trastornos del apetito (aumentado o disminuido, generalmente de magnitud para que se pierda o se gane de peso)

Fatiga, falta de energia

Dolores y "penitas" vagas, con una sensacion insidiosa de presion en el pecho

Estrefliimiento

Pérdida o disminucion en el interés sexual

Pérdida de la concentracion, de la memoria y retardacion en la velocidad de los pensamientos.

Esta presentacion sintomatica puede aparecer de un modo diferente (dependiendo a veces en la intensidad del episodio
o en la edad del paciente). La historia natural de la enfermedad demostrando una tendencia particular y caracteristica de
remitir por un tiempo para volver a reaparecer.
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El paciente deprimido puede tolerar en soledad y en silencio una de las condiciones mas agobiantes conocidas a la
naturaleza del ser humano. La persona quien esta deprimida no esta simplemente triste; la persona quien esta

deprimida no ve un fin 0 una salida para ésta, su miseria. La persona quien esta deprimida llora porque no sabe como
reducir y como confrontar el dolor psiquico que le roba el derecho a ser feliz, y que le reemplaza la iniciativa con la apatia
y la inactividad. La persona quien esta deprimida no rie porque no puede gozar de nada y de nadie. La persona quien
esta deprimida, muy menudo contempla la muerte como una alternativa preferible a una vida de calidad tan amarga y
miserable. El suicidio siempre es posible si la depresién es profunda.

En otras palabras:

La depresién es una enfermedad psiquiatrica que puede culminar en la muerte de sus victimas.

Hasta hace muy poco tiempo, la depresion se entendia como la expresién de conflictos reprimidos e inconscientes que
debian de ser analizados para que el paciente lograse el objetivo elusivo y anhelado de su cura. Hoy, la depresién se
acepta como un trastorno hereditario el cual afecta el metabolismo de ciertas substancias en el cerebro que controlan
los afectos y los &nimos de todos los seres humanos.

La terapia de la depresion necesita que al paciente y a los seres cercanos se los eduquen en las realidades de la situacion
gue atraviesan. La educacién debiendo de ser un proceso detallado y minucioso con el esmero requerido para lograr el
enlistar el entendimiento claro por parte del paciente de los conocimientos impartidos. A veces, los grupos de soporte y

de apoyo mutuo, conducidos por profesionales calificados, constituyen un aditamento importante para la estrategia
terapéutica. El uso de medicinas indicadas, conducido de un modo parsimonioso y con las debidas explicaciones
suministradas al paciente acerca de lo que se le estara administrando, con que expectaciones debe de visualizar el uso
de estas medicinas, los efectos secundarios posibles y como interpretar la accion saludable de las mismas.

Es necesario que ahora se inserte una nota de prudencia: Recuerden que un paciente, a veces, respondiendo
favorablemente al principio del tratamiento puede adquirir el coraje durante esta mejoria incipiente para decidir terminar
sus miserias tomandose una sobredosis letal.

LA PSICOTERAPIA DE LA DEPRESION, EL METODO QUE BECK PROPUSO

Actualmente, en los Estados Unidos de América, las estrategias terapéuticas conocidas como la Terapia Cognitiva de
la Depresion (formuladas por el Profesor Aaron Beck) han adquirido gran popularidad y aceptacion entre la clase
profesional; esto es debido en gran parte, porque estas maniobras se adaptan de un modo practico, flexible y
soportador a la condicion del paciente, haciendo caso omiso a formulaciones exdéticas que puedan (y que a veces no
puedan) ser de relevancia a individuos cuyo estados de animo puedan ser de proporciones criticas.

Las bases, muy simples, que forman las fundaciones teoréticas del método desarrollado por Beck, proponen tres
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Ccosas:

Que la persona deprimida tiene una percepcion distorsionada y negativa de si misma

Que la persona deprimida concibe e interpreta sus contornos ambientales de forma igualmente negativa, y

Que la persona deprimida tiene una visién pesimista de su futuro.

Basados en estos principios, es mucho lo que se puede lograr para aliviar la carga tan amarga, agobiante y miserable
gue es la depresion.

ASUNTOS DE SALUD EN BREVE...

NUEVA MEDICINA ANTIDEPRESIVA APARECE EN EL MERCADO

Como si aun no nos hubiéramos acostumbrado a la realidad que, desde que Ciba, en los afios 1950s patentara el
timoléptico; imipramina (TMfranil), no ha aparecido una medicina, ni que lo iguale, ni que lo supere, como remedio para
la depresion y otras dolencias.

Eli Lilly ha puesto en venta su nueva medicina antidepresiva, bajo el nombre de Cymbalta.

Cymbalta, no es sorpresa para nadie, ya que el caballo de hierro de Lilly, Prozac, se esté volviendo anticuado y
obsoleto mientras que el viejo corcel, el Tofranil, permanece vigoroso, cuando lo conducen manos diestras.

Cymbalta, conocida quimicamente como la duloxetina, es uno entre los antidepresivos de "la nueva generacién” que
actlan selectivamente en dos neurotransmisores cerebrales, la serotonina y la norepinefrina.
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Todos los antidepresivos de la "nueva generacién” han sido investigados por ser sospechosos de estar envueltos en el
suicidio de muchas personas a quienes los recetaran.

En febrero, Cymbalta atrajo atencién cuando un estudiante, que participaba como voluntario en la evaluacién de la droga,
se ahorco. Lilly, por supuesto, nos asegura que su medicina no tiene nada que ver con esta muerte.

Como siempre, para ampliar el espectro de su uso, Lilly, nos asegura que esta nueva droga, también cura la
incontinencia urinaria producida por el estrés.

Ahora retornemos a un asunto al que solamente LNTD y la UD parece darle importancia merecida...

DEL POR QUE PERDER DE PESO ES ASUNTO TAN ELUSIVO

Una disertacién breve

Cuando una persona llega a la decision final de que desea tratar de perder de peso, muy a menudo, esa persona No
Desea verdaderamente hacerlo. Porque el perder de peso es (tan dificil) "como [lo es] el asunto de aprender otro
idioma." (Larocca 1994)

Este ensayo se dirige a esas mismas personas quienes eventualmente, cortejan a profesionales de reputacion dudosa
poseedores de métodos absurdos e ildgicos para tratar de lograr sus fines.

Los tipos de métodos favorecidos

COMUNMENTE SE PREFIEREN METODOS QUE OFREZCAN RESULTADOS TAN EXPECTACULARES COMO
INMEDIATOS... METODOS QUE NO REQUIERAN DISCIPLINA O PRIVACIONES ALGUNAS

1) Un método favorito consiste en el uso de "pildoras” (no importa lo que éstas contengan, ni que a menudo causen
reacciones adversas.)1 Lo importante es que se maneje el sobrepeso como otra entidad remediable con las medicinas.
Poco parece importar el hecho de que quienes dispensan las pastillas carecen de credenciales médicas o de
conocimientos documentados. El fracaso y el desencanto final, son resultados inevitables para quienes usan estos
métodos.
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2) Luego de las pildoras, vienen las dietas liquidas, las que usan substancias que deprimen el apetito, o dietas en las que
se propone la idea de que las cosas que nos apetecen (los manjares que nos engordan) no seran eliminadas en su
totalidad por el método que urgen adoptar.

El fracaso moral de la Industrias Dietéticas en los Estados Unidos, donde cotidianamente las autoridades exigen que los
planes de reducir de peso publiquen sus fallos y modifiquen sus afirmaciones de éxitos fraudulentos; contrasta con la
realidad inexplicable del éxito financiero del que gozan. Miles de millones de délares, se desperdician cada afio por los
sinnimeros de personas quienes fallan repetidamente en su propdsito.

¢ DONDE RESIDE EL PROBLEMA? ¢ CUAL ES LA SOLUCION?

El problema claramente existe en la interaccion de un nimero de factores los cuales son tan fastidiosos como poco
merecedores de consideracién por aquéllos quienes prometen los resultados tan inmediatos como elusivos.

He aqui una lista breve de los principales factores:

- El fallo, por parte de ellos, en analizar la persona con el sobrepeso de un modo exhaustivo. La poca consideracion que
le dan a factores hereditarios, del entorno, psicolégicos y demogréaficos.

- Las dietas que existen de un modo mecanico y que se aplican del mismo modo.

- Los dietistas quienes ofrecen muy poco conocimiento acerca de la nutricibn humana y (mucho menos alin) acerca de
las actividades del comer.

- La negligencia en la tarea de inculcar conocimientos basicos a las personas quienes buscan la dieta; dandole
acceso, en su lugar a conocimientos tan oscuros como improbables.

- El desconocimiento del significado de la necesidad de mediar la interaccion entre la comida (lo que se come) y su
recipiente (quien la come).

- 'Y, finalmente, eludir el acto de reconocer, los efectos esperados e ineludibles de leyes fisicas las cuales rigen todas
actividades, tanto humanas como césmicas (incluyendo la pérdida de peso).

Porque, como todos, harto sabemos: la perdida permanente del sobre peso no es cosa facil ni asunto sencillo. De
acuerdo a Larocca, F. E. F. "El perder de peso es como aprender otro idioma.

Veamos y hablemos de las personas que se ponen a dieta.

Generalmente ella es una persona quien ha tratado todos los métodos que se promueven en la radio, por la television y
en la prensa.
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Tantos métodos existen, que si uno se detuviera a reflexionar acerca de esto, uno desconfiaria de que hubiesen
métodos efectivos, porque; si alguno funcionara, ¢ porqué hay tantos y tantos mas aparecen cada dia?

La persona que se pone a dieta:

1) Generalmente es mujer, es adulta, inteligente y con logros demostrados en areas dificiles.

2) Es una persona quien puede haber usado (como tantas lo hacen) la comida como vehiculo para lidiar con las
frustraciones de la vida.

3) Es una persona quien teme a los sacrificios deprimentes que cominmente se asocian con las dietas.

4) Es una persona cuya motivacion es cuestionable debido al hecho de que esas personas, frecuentemente no gozan de
soporte en su entorno.

5) Es una persona, que realmente desea la pérdida de peso... pero, sin tener que consumar los cambios que serian
necesarios para lograr ese fin.

Una situacién tan complicada como engorrosa --- Pero una situacién que no es desesperada.

HABLEMOS AQUI ACERCA DE ESTE ASUNTO

Para perder de peso se necesita el establecimiento de unos factores y de unas fundaciones bésicas que son
esenciales para su éxito final:

- La presencia de una motivacion realista por parte de la candidata y de quien supervisara el plan.

- Conocimientos basicos compartidos entre profesional y "aspirante.”

- La existencia de métodos de apoyo y de soporte. A veces, la existencia de un grupo es esencial para los fines.
- Una exégesis de todos los factores pertinentes a la situacion especifica.

- Atencién inmediata a factores de indole médica, sociolégicos, de entorno, o psicoldgicos que compliquen la evolucion del
proceso.

- La accién de impartir conocimientos basicos a la candidata, los cuales estarian en contraste, contradiccién y en conflicto
con los "conocimientos" falsos que todos los demas generalmente poseen.
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- El disefiar métodos que conlleven a lograr metas realistas y no a resultados espectaculares.

- Analizar la naturaleza de la motivacion presente. En otras palabras: ¢ Porqué y por quién se quiere perder de peso? ...
¢Porqué en este mismo instante? ¢ Se hace como actividad temporal, o como actividad permanente? (Asunto este de
importancia crucial.)

- Explorar factores (por muchos) imponderables, y a veces inaccesibles, de indole fisiolégicos humanos. Por ejemplo las
actividades intrinsecas de los mecanismos que median el apetito, la funciéon del comer y la saciedad.

- La naturaleza de los mecanismos por medio de los cuales los seres humanos inician, mantienen y terminan una
comida.

- Reconocimiento de la comida como parte de nuestros mecanismos de adaptacién y de la obesidad como un fallo por
parte de nuestra especie en la eliminacién de rasgos y caracteristicas perjudiciales. (Morris, 1992)

- Reconocimiento de factores de pertinencia cruciales. Por ejemplo, la edad de la persona, la existencia de
enfermedades metabdlicas (la diabetes, por una), el nivel de actividad fisica de quien aspira a perder de peso, el uso y el
consumo habitual de substancias cuyos efectos gravitan en la direccion opuesta a la meta ansiada de perder de peso.

- La necesidad de establecer una alianza terapéutica para lograr estos fines, sin disminuir la necesidad de contactos
clinicos frecuentes y de la obligacién de seguir lo prescrito al pie de la letra.

iLo que no es facil!

No, no es facil, porque como expresaramos arriba, las candidatas presuntivas son personas de logros personales,
seguras de su independencia, y (por lo tanto) resistentes a actividades que pudiesen resultar en su pérdida de
libertades y de albedrio o conllevar a una participacién pasiva en un proceso tan personal y privado como lo es el comer.

De estos factores, naturalmente resultan las recaidas inevitables; ademas de las que siempre seran decretadas por la
Segunda Ley de la Termodinamica... La Ley de la Entropia.

EN RESUMEN

La pérdida de peso de modo permanente es posible y puede lograrse. Pero persevera como meta elusiva por que no
esta basada en un Sistema Lineal sino que esta basada en la aplicacion de Sistemas de Complejidad, de Caos, de
Incertidumbre y de Entropia como se ha establecido en la Santa Fe Institute en NM.

Es que el perder de peso es un "acertijo en espera de soluciones certeras." (Larocca, 1996)

Este siendo un enigma que no esta en manos de los que no han profundizado sus entendimientos en areas donde
residen las posibilidades I4gicas.
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