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RESUMEN EDITORIAL

sta edicion estd dedicada a una pobla-

cién muy importante pero muy vulnera-

ble en salud en la actualidad, la infancia.
La etapa infantil se destaca por un importante
crecimiento y desarrollo, por ende, la alimen-
tacion, la actividad fisica, mental, dental, etc.,
se vuelve imperante para generar estilos de
vida saludable. Es por ello, que la mejor ma-
nera de celebrar a las y los nifios es regalando
salud y cuidados adecuadas a quienes presen-
tan ya manifestaciones de riesgo. Recomenda-
ciones para el paciente infantil con sindrome
metabolico presenta varias recomendaciones
puntuales para poder proteger a los nifios y
las nifias de presentar este sindrome. Un sin-
drome es la suma de signos y sintomas que
se manifestaran en este caso, con obesidad,
alteraciones en los lipidos, cambios en la co-
loracion de la piel en el cuello (tono oscuro).
Donde aprender a identificar estos signos,
permite que los padres estén alerta a tomar
acciones y con ello promover en los nifios a
realizar actividad fisica, disminuir o evitar la
exposicion a bebidas con azicares afiadidos,
dulces, y migrar de forma gradual a una ali-
mentacion saludable. Cabe sefialar que estos
cambios deben ser llevados a cabo en familia,
de lo contrario los impactos seran minimos e
incluso dafiinos para los nifios.

Hablando de dulces, bebidas con aztica-
res anadidos, es bien conocido su actividad
cariogénica de estos productos, sobre todo
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si la exposicion es constante. Para ello ade-
mas de promover consumir frutas y verduras
como fuente principal de azucares, el cepilla-
do de los dientes es clave, ante ello, el arti-
culo sComo cepillarse los dientes?, presenta
una serie de tips del cuidado que deben tener
los nifios en el cepillado de sus dientes, desde
el tipo de cepillo, pasta dental, forma de co-
menzar el cepillado para lo cual se muestra
imagenes. Todo lo anterior para prevenir la
formacion de placa dentobacteriana y como
consecuencia el efecto cariogénico.

Otro de los temas de importancia y un buen
regalo de los padres a sus hijos es conocer los
efectos de una alimentacion inadecuada vy la
falta de actividad fisica en la infancia, articulo
que ofrecera tips saludables desde que nace el
bebé, como es ofrecer al bebé la oportunidad
de recibir el alimento mas valioso y fisiologi-
camente adecuado la leche materna asi como
promover actividad fisica en la infancia y las
mejores razones para evitar darle a los nifios(as)
refresco o bebidas con azucares anadidos.

Todos en algin momento en la infancia, he-
mos cursado con fiebre. Pero ¢sabemos iden-
tificarla, medirla y sobre todo tratarla? Por lo
que el articulo Fiebre, stenemos que temerle
siempre? ofrece una informacion prioritaria
y un primer dato es que la fiebre se conside-
ra cuando la temperatura central es mayor a
los 38 °C y también dependera del termome-
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tro con el que se mida, la edad del nifio y lo
mas importante, el estado de animo, signos de
cambios de apetito o actividad en los nifos o
ninas, es una sefial importante para saber que
algo anda mal en ellos, pero siempre se debe te-
ner paciencia y tolerancia. Dar antibiotico s6lo
por tener fiebre, no es un signo suficiente por
lo que los padres deberan cooperar con los mé-
dicos para coadyuvar con el tratamiento que
se establezca. Asi que adi6s miedo, con esta va-
liosa informacion, la proxima vez, se conocera

REDICINAYSA

como actuar y la razon del tratamiento que se
le otorgue al pequefio o pequena.

Aprender y conocer mas del funciona-
miento del cuerpo y sobre todo de los nifios,
ofrece seguridad en los padres o cuidadores
para ofrecer alimentos y bebidas adecuadas
a la edad. Por lo que esperemos que este nu-
mero les sea de mucha utilidad para regalar
salud a los nifos y nifas e invertir en adultos
sanos y felices.

AMBIENTE, NUTRICION Y ALIMENTACION

Recomendaciones para el paciente infantl con sindrome metabdlico

Cinthia Elizabeth Gonzélez Soto*, Silvia del Carmen Delgado Sandoval**, Nicolds Padilla Raygoza***

Palabras clave:
Sindrome metabdlico, obesidad, sobrepeso.

9 Qué regalar a los nifios en el dia del nino?
Al preguntarse sobre los posibles regalos
que haran los padres a sus hijos cada 30

de abril, seguramente dentro las respuestas
mas populares se encontrarian desde lo tipi-
co como dulces, chocolates, pasteles, helados,
hasta regalos mas sofisticados como teléfonos
celulares, consolas de videojuegos incluso ta-
bletas electronicas; esta es la realidad de la ni-

flez mexicana, realidad que se ve reflejada en
los altos indices de sedentarismo, sobrepeso y
obesidad infantil los cuales indican que uno
de cada tres nifios de México tiene exceso de
peso para su edad.

Pero el sobrepeso o la obesidad es apenas la
punta del iceberg, ya que estas condiciones de
salud desencadenan alteraciones metabdlicas

*Lic. En Enfermeria, Candidata a Maestria en Ciencias de Enfermeria, Division de Ciencias de la Salud e Ingenierias, Campus Celaya-
Salvatierra, Universidad de Guanajuato.

**Doctora en Ciencias, Licenciada en Nutricion, Profesor de Tiempo Completo con perfil PRODEP. Doctor y Master en Epidemiologia, AIU;
Candidato a Doctor en Nutricion, Universidad Internacional Iberoamericana; Maestria en Gerontologia Social, Universidad Internacional
Iberoamericana; Posgrado Epidemiologia, Universidad de Londres; Médico Pediatra por el Consejo Mexicano de Certificacion en Pediatria,
A.C.; Médico Cirujano, Universidad Autonoma de Guadalajara y Universidad Nacional Auténoma de México. Miembro del Sistema Nacional
de Investigadores.

Departamento de Enfermeria y Obstetricia, Division de Ciencias de la Salud e Ingenierias, Campus Celaya-Salvatierra, Universidad de
Guanajuato. Avenida Ing. Javier Barros Sierra, 201, Celaya, Guanajuato, México, C.P. 38140. Correo electronico: sdelgado@ugto.mx
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en los ninos, que pueden llegar a afectar de
manera irreversible su organismo. Una de las
complicaciones mas importantes de la obesi-
dad en nifios es el sindrome metabdlico infan-
til, el cual se define como la presencia conjunta
de obesidad abdominal, elevacion de la pre-
sion arterial, elevacion de la glucosa en ayuno,
niveles altos de triglicéridos y disminucién en
el recuento de colesterol HDL mejor conocido
como colesterol bueno. Para el diagnodstico
de dicho sindrome es necesario confirmar al
menos tres de las alteraciones mencionadas.
La presencia de sindrome metabdlico en un
nifio se relaciona fuertemente con el desarro-
llo de enfermedades cardiovasculares y diabe-
tes a edades tempranas. Esta cientificamente
comprobado que una alimentacién saludable,
realizar actividad fisica constante y disminuir
el sedentarismo son el tratamiento mas efec-
tivo para combatir tanto la obesidad como el
sindrome metabdlico, estas tareas pudieran
parecer simples incluso obvias, pero cuando
se analizan los habitos de los nifios mexicanos
nos damos cuenta de la dimensién del problema,
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en todo el pais s6lo el 17% de la poblacion en-
tre 5y 11 afos practica actividad fisica cons-
tante y el 77% pasa mas de dos horas frente
a alguna pantalla ya sea televisor, tableta elec-
tronica, computadora o celular, solo el 46%
de los nifos en edad escolar consume frutas y
si hablamos de verduras los nimeros descien-
den hasta un 23% pero si hablamos del consu-
mo de dulces, botanas o postres el porcentaje
es mayor al 60%, en otras palabras los nifios
en México consumen mas pasteles, carame-
los y frituras que frutas o verduras, esta si-
tuacion se agrava si consideramos el consumo
de bebidas azucaradas como refrescos, aguas
saborizadas o jugos que son consumidas por
el 82% de la poblacion infantil; la crisis de ali-
mentacion saludable es tan grave que los es-
colares consumen bebidas con alto contenido
de azicar, en similar proporcion al consumo de
agua simple. Es en este punto cuando es con-
veniente preguntarse ¢Qué acciones se deben
tomar para hacer frente al sindrome metabo-
lico infantil?

Fuente: http:/asisucede.com.mx/wp-content/uploads/2015/12/Consejos-obesidad-infantil.jpg
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Fuente: http:/terceravia.mx/wp-content/uploads/2016/01/02-martes-Obesidad-infantil-03.jpg

La respuesta esta en casa, ahi es donde los
héabitos del nifio comienzan a forjarse; con el
aprendizaje cotidiano, con el ejemplo de los
padres y de los hermanos mayores. Es bien
sabido que los habitos que el nifio adquie-
re son influenciados por los factores sociales,
econémicos y culturales del contexto en el que
se desenvuelve, aun asi, papa y mama son los
principales responsables de que estos habitos
supongan una nifez saludable y la adopcion
de estilos de vida saludables por parte de sus
hijos. Las recomendaciones para los padres de
familia se centran en promover en los infantes,
habitos de alimentacién saludable basada en
cinco tiempos: desayuno, colacion matutina,
comida, colacion vespertina y cena. Idealmen-
te, la colacion debe estar integrada por frutas
o verduras, es necesario establecer horarios de-
terminados para cada tiempo de alimentacion,
ademads se debe incitar al nifio a consumir ver-
duras en abundancia, promoviendo la dismi-
nucion en el consumo de grasas, sal e hidratos
de carbono simples como jugos, refrescos, fri-
turas o dulces; también es recomendable pro-
porcionar la cena al infante al menos una hora
antes de dormir para evitar mala digestion o
trastornos del suefo.

Cambiar los habitos de salud en la fami-
lia puede llegar a ser un desafio para los pa-
dres, pero algunas recomendaciones pueden
ser de ayuda para sobrellevar este proceso
en camino a un mejor estado de salud. Para
la etapa preescolar, aquella en que los ni-
nos desarrollan sus habilidades motoras, es
importante apoyarlo en la adquisicion de
independencia al comer. Para ello, se reco-
mienda, brindar las comidas en un ambien-
te familiar tranquilo y de carifio, ofrecerle
alimentos de diferentes texturas, y alimen-
tos que le sean familiares, de preferencia
aquellos que consumen sus padres, asi los
aceptara mas facilmente. También se reco-
mienda evitar alimentos con sabores muy
fuertes y el exceso de condimentos. Una vez
en la etapa escolar, sus habitos alimentarios
ya estan formados e integrados a la dieta fa-
miliar y el tiempo en la escuela, forma parte
importante de su vida. En este periodo se
recomienda evitar los desayunos escasos, de
baja calidad o ausentes, al igual que los al-
muerzos insuficientes o mal seleccionados,
ya que en ocasiones los alimentos preferidos
por los nifios son productos de poca o nula
calidad nutricional.

Ambiente, Nutriciéon y Alimentacién | Vol. 6 No. 2, Marzo-Abril, 2017 7/33
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Cabe recordar, que un niflo no es capaz
de cuidar de él por si solo, siempre reque-
rird de atencién y proteccion por parte de
un adulto, sin embargo, existen ciertas activi-
dades que se deben promover en los infantes
pero que terminan siendo, en gran medida,
responsabilidad de ellos mismos, tal es el caso
de la préctica constante de actividad fisica, no
es necesario formar parte de algin equipo de-
portivo o inscribirse a algin club, actividades
como la caminata cumplen facilmente con el
objetivo requerido siempre y cuando se prac-
tique al menos 60 min diarios los siete dias
de la semana, a un ritmo apresurado similar
al que caminarias si alguien te estuviera per-
siguiendo, ademds no genera costo alguno ni
tiene limites de edad, otra medida importan-
te es disminuir el tiempo que pasan los nifos
frente a alguna pantalla a 2 h diarias o me-
nos como lo recomienda la academia Ameri-
cana de Pediatria, lamentablemente en Méxi-
co unicamente el 23% de los nifios cumplen
esta recomendacion, pasar mas de dos horas
en esta actividad aumenta el riesgo de pade-
cer sindrome metabdlico, por lo cual el uso
de videojuegos, televisores o computadoras
debe ser, ademas de vigilado, restringido. Por
ultimo, el suefio nocturno, los especialistas re-
comiendan que los nifios duerman al menos
10 h diarias para poder tener un proceso de
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crecimiento y desarrollo 6ptimos, estd demos-
trado que cuando un sujeto de cualquier edad
no cumple con las horas de suefio recomenda-
das, tiene mayor riesgo de padecer sobrepeso y
obesidad, siendo estas las principales causantes
del sindrome metabdlico.

En el mes del nifio y cada dia, es el momen-
to ideal que regalarle a la nifiez mexicana algo
mas valioso que cualquier objeto, regalarle la
oportunidad de tener un futuro saludable.

REFERENCIAS
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TIPS SALUDABLES
¢ Qué es ceplillarse los dientes?

M. E. E. O. Roberto Valenzuela Martinez*

Palabras clave:
Técnica, cepillado dental, caries salud bucal.

———

Fuente: http://www.alaiadental.com/wp-content/uploads/2016/07/ocho-errores-lavarse-los-dientes.jpg

¢Como cepillarse los dientes?

1 cepillado dental es parte fundamental

del aseo de una de las partes mas im-

portantes del cuerpo, la cual es la boca.
Consiste en la accion mecanica para retirar
la placa dentobacteriana (PDB) de los dien-
tes para prevenir problemas de caries dental o
encias. La PDB es una pelicula transparente e
incolora, adherente al diente, compuesta por
bacterias y células descamadas.

¢Qué tipo de cepillo se recomienda?

El elegir el tipo adecuado de cepillo de dien-
tes representa una mayor facilidad para poder
llevar a cabo la técnica de cepillado dental.

La mayoria de los profesionales de salud
bucal coinciden en recomendar cepillos de ca-
beza plana y su tamafio va a variar de acuerdo
a la edad y tamafio de la boca de cada paciente.
Para pacientes pequefos de 6 a 12 afos se

* Médico Estomatologo, Facultad de Estomatologia, UASLP, Especialidad en Ortodoncia, Facultad de Medicina, UAQ, miembro de la

Asociacion Mexicana de Ortodoncia, Colegio de Ortodoncistas, A. C.

Sta. Maria Centro Odontoldgico, Libramiento Sur no. 631, Col. Magisterial, San Luis de la Paz, Gto. Tel. 01 (468) 688 66 50. E-mail:

betovale777@hotmail.com
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recomienda cabeza pequena para poder alcan-
zar mas facil las zonas posteriores en la boca.
Para personas mas pequefias de 6 afios, se han
disenado cepillos especiales de acuerdo a su
edad. Deben ser cerda suave, ya que de este
modo, no son agresivos para la encia. Cada
uno de estos cepillos se encuentra sin proble-
ma en farmacias o tiendas de autoservicio.

¢Qué tipo de pasta se debe usar?

En la actualidad, existe una gran variedad de
tipos de pastas, las cuales ayudan a prevenir
o eliminar ciertos problemas especificos. Para
nifias y nifos de 6 a 12 afios se recomiendan
pastas que ayuden a prevenir la caries, debi-
do a que estan adicionadas con flior, este ele-
mento quimico ayuda a fortalecer los dientes,
siendo mds resistentes contra la caries, pero
O]JO, se debe tener cuidado con no ingerir la
pasta al cepillarte los dientes, debido a que
el exceso de flior ocasiona manchas en sus
dientes. Por otro lado, habra algunos pacien-
tes que el sabor de la pasta provoque en ellos
el clasico me pica, de ser asi entonces se reco-
mienda continuar con el uso de pastas infan-
tiles con sabores suaves.

Técnica de cepillado de dientes

Es una técnica que se realiza por lo menos, en
2 min y se recomienda hacerlo 3 veces al dia,
se deben realizar movimientos cortos y sua-
ves, prestando especial atencion a la linea de
la encia, los dientes posteriores de dificil acce-
so y las zonas alrededor de reparaciones que
hayan sido hechas en dientes.

Se recomienda limpiar en el siguiente orden:

1. Superficies externas de todos los dientes
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tanto superiores como inferiores.
2. Superficies internas de todos los dientes.

3. Superficies donde se mastica en premola-
res y molares.

4. Lengua.

Se debe colocar el cepillo a 45° en relacion
a los dientes con la intencion de que las cer-
das entren suavemente en la unién de la encia
con los dientes, posteriormente, en los dientes
de arriba girar el cepillo hacia abajo y en los
dientes de abajo girar hacia arriba.

Se debe repetir la misma forma que se hizo
en la parte externa como en la parte interna
de los dientes.

10/33 | Tips Saludables | Vol. 6 No. 2, Marzo-Abril 2017
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En seguida cepillar las superficies donde Puedes adicionar tu técnica de cepillado
masticas en tus premolares y molares. con algun enjuague bucal, estos son auxi-
liares para un mejor aliento. No olvides que
también es muy importante las revisiones con
Yy tu odontélogo u odontopediatra, dos veces
: al ano, ellos se encargan de darte técnicas y
recomendaciones especificas para tu caso,
asi como también, realizardn el tratamiento
oportuno si asi lo requieres.
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Que no se olvide dar un ligero cepillado a
la lengua en direccion de atrds hacia adelante.
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ECONOMIA Y POLITICA
Efectos de una alimentacion inadecuada v la falta de actividad

fisica en la infancia

Dra. Ma. de la Cruz Ruiz Jaramillo*

Palabras clave:

Lactancia materna, insulina, sedentarismo, actividad fisica.

s oportuno preguntarse ¢Qué factores

influyen en el proceso por el que un

bebé se convierte en un nifio mayor ju-
geton, alegre y saludable? En los siguientes
parrafos se encuentra una revision de lo que
pueden hacer los adultos para ayudar a los
nifos a desarrollar al maximo su capacidad
de movimiento.

Alimentacion

Como es sabido, la lactancia materna es fun-
damental para el inicio de una vida saludable,
pero pocos saben que hay 3 factores funda-
mentales de la leche materna para el desarro-
llo de la movilidad.

El primero de ellos es el contenido de lipi-
dos que ayudan al desarrollo del tejido nervio-
SO que poco a poco convierte los movimientos
reflejos del recién nacido (llanto, succion, etc.)
en movimientos voluntarios (seguir objetos
con la mirada, sostener la cabeza, sentarse,
tomar objetos con las manos, caminar).

El segundo es el contacto piel a piel y el
vinculo visual madre-hijo que fortalece la se-
guridad del nifio, asi como su propiocepcion
(capacidad de identificar la posicion de cada
parte de su cuerpo).

El tercero es el fomento a la lateralidad al
succionar en forma alterna de la mama de-
recha y de la mama izquierda. Aunque cada
persona tiene preferencia por utilizar el lado
derecho (diestros) o izquierdo (zurdos) de su
cuerpo, quienes han tenido la oportunidad de
recibir lactancia materna, tienen una mayor
capacidad para controlar los movimientos de
ambos lados de su cuerpo.

En esta revista se han publicado varios ar-
ticulos muy interesantes sobre la alimentacion
en la infancia, pero en esta ocasion se enfati-
zara en los terribles efectos del consumo de
bebidas azucaradas. ¢Qué ocurre al consumir
calorias a través de alimentos s6lidos? Ocurre
que poco a poco se eleva la cantidad de azucar
(glucosa) en sangre y en las siguientes horas se

* Pediatra Hospital General de Leon. Doctora en Ciencias Médicas, Universidad de Guanajuato.
Contacto: Servicio de pediatria Hospital General de Leon, calle 20 de enero 927 colonia Obregon, Leon, Gto., México. Teléfono:
(477) 7197400 ext.7006. Correo electronico: maricruizz@hotmail.com
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elevara también una sustancia llamada insuli-
na que todos tenemos en nuestro organismo
con la finalidad de llevar el azicar a cada par-
te de del cuerpo para darle energia. Esto es un
proceso totalmente normal que permite que el
nifio crezca y se desarrolle. Pero ¢qué ocurre
cuando un nifio se toma un refresco, un jugo
(natural o artificial), leche con aztcar, agua de
frutas con azucar anadida o cualquier bebida
azucarada? Ocurre que bruscamente se eleva
la cantidad de azicar en su sangre y muy po-
cos minutos después se elevara la insulina, lo
que disminuira a gran velocidad los niveles de
azucar en sangre sin que éstos lleguen a nutrir
al organismo. Todo esto ocurre en minutos y
provocara que el nifio sienta hambre antes de
que sea la hora de la proxima comida; si el
nifio no tiene oportunidad de comer pueden
ocurrir dos situaciones: el nifio se comportard
irritable y no pondrd atencion a las actividades
escolares ni a las indicaciones de los adultos;
la segunda consecuencia serd que el nifio esté
somnoliento debido a que el cerebro no recibe
glucosa suficiente. En estas circunstancias se
explica por qué los nifios que consumen be-
bidas azucaradas se les dificulta la realizacion
de actividad fisica, lo que provoca obesidad y
otras enfermedades que inician en la infancia
y pueden persistir hasta la edad adulta. Una
frase que puede resumir este parrafo es las ca-
lorias se comen no se beben.

Sedentarismo y actividad fisica

A lo largo de los primeros afios de la vida se van
desarrollando las capacidades de movimiento
que dependen de fuerza, equilibrio y flexibili-
dad. Todo esto puede darse de forma natural,
pero el estilo de vida moderno ha hecho que la
naturaleza se vea bloqueada por la tecnologia.

¢Qué ocurre cuando un nifo pequeno juega
con dispositivos electronicos (teléfonos movi-
les, tablets, video-juegos, television, etc.)? Qui-
z4 la primera respuesta que viene a la mente
sea que la falta de actividad fisica por estar
jugando sin movimiento de grandes grupos
musculares provoca obesidad. Pero hay mas
consecuencias. Una de ellas es a nivel visual:
los nifios requieren al menos 8 afios para de-
sarrollar la capacidad de identificar distancias
y profundidad, es por esto que todos los nifios
menores de esta edad deben ir tomados de la
mano en la via publica pues corren el riesgo
de cruzar la calle a pesar de ver que viene un
vehiculo, ya que su cerebro aun no es capaz de
identificar la distancia y el tiempo que tardara
en llegar hasta donde se encuentra él. Los nifios
pequenios que juegan con aparatos electronicos
de pantalla tardaran mds en desarrollar esta
habilidad. Las guias de practica clinica indican
que los nifios menores de 2 afios no deben estar
frente a pantallas.

Fuente: http://www.soymaratonista.com/wp-content/uploads/2011/10/1.jpg
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En el caso de los nifios mayores de 2 afios,
se considera que ya son aptos para jugar oca-
sionalmente con pantallas, pero sin pasar del
limite de hora y media en 24 h. Es realmente
preocupante saber que hay nifios que pasan
hasta 8 h al dia frente a pantallas.

Para que los ninos desarrollen sus habili-
dades de movimiento, se recomienda que des-
de bebés se estimulen los juegos al ras del sue-
lo con las medidas de seguridad adecuadas.
Un nifio en edad preescolar debe ser capaz de
jugar acumulando al menos 90 min de movi-
miento a lo largo de 24 h. Al llegar a la edad
escolar (después de los 6 afos) debe lograr
mas de 90 min de movimiento y al menos
60 min deben ser de actividad intensa. Estu-
dios realizados en poblaciones urbanas indican
que muchos nifios no alcanzan ni 30 min de
actividad de baja intensidad.

Podemos usar la tecnologia a nuestro favor
invitando a los nifios a que usen las aplicacio-
nes que tienen actualmente todos los teléfonos
moviles para contar los pasos que hacen cada
dia. Se recomienda que realicen de 10 000 a
12 000 pasos por dia las nifias y de 12 000
a 15 000 pasos por dia los nifios.

Existen edades criticas para desarrollar las
habilidades de movimiento. Los nifios que tie-
nen una vida sedentaria corren el riesgo de te-
ner un mal control de sus movimientos, lo que
puede provocar caidas, esguinces, fracturas.

Hay evidencia suficiente de que los nifios
sedentarios que consumen bebidas azucaradas

Revista de divulgacion de la Universidad de Guanajuato en colaboracion con el Observatorio Universitario de Seguridad Alimentaria y Nutricional de Guanajuato

tienen un alto riesgo de desarrollar diabetes
mellitus y el simple hecho de invitarlos a reali-
zar juegos de movimiento propios de su edad
y evitar bebidas azucaradas puede eliminar
totalmente este riesgo y ayudarlos a conver-
tirse en adultos saludables.

El momento de actuar es hoy. En nuestras
manos estd lograr que las nuevas generacio-
nes sean cada vez mads saludables. jAnimo, si
se puede!
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INVESTIGACION Y CIENCIA
Fiebre, ¢ tenemos que temerle siempre”?

Dr. Jestis Miguel Zarate Reyes*

Palabras clave:
Fiebre, antipiréticos, medios fisicos

Fuente: http://img.rtve.es/i/?w=1180&i=1304695761394.jpg

a fiebre se ha convertido en el principal

motivo de consulta pediatrica, a ella se

debe el 30% de las consultas en el medio
privado y hasta un 60% en instituciones de
salud publica, y estas cifras serfan mads altas
al considerar también la orientaciéon por via
telefonica o por medio electronico.

40
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La fiebre causa mas angustia que cualquier
otro sintoma, se ve a la fiebre como una en-
fermedad, siendo que realmente es un sintoma
de una enfermedad de fondo. A causa de esta
percepcion, la presencia de fiebre genera una
desesperacion por controlar la fiebre, mas que
su verdadera causa.

* Médico Pediatra. Médico Cirujano por la Facultad de Medicina de la Universidad de Guanajuato, Médico Pediatra egresado de la clinica
UMAE No 48 del IMSS, avalado por Facultad de Medicina de la Universidad de Guanajuato. Practica institucional en IMSS HGZ No 21,

practica privada en Centro Infantil Happy Platz.

Contacto: Centro Infantil Happy Platz, Consultorio 2, Avenida Las Américas 507, Leon de los Aldama, Guanajuato, México, C.P. 37370.
Teléfono: 4773147930. Correo electronico: miguel.zarate.reyes@gmail.com
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Pero, ¢qué es la fiebre? La fiebre es el sintoma
mas comun de enfermedad en los nifios, es una
elevacion de la temperatura corporal. La tem-
peratura es controlada en el cerebro, en un area
llamada hipotalamo, el cual actia de manera
similar a un termostato, ya que tiene un punto
de control de la temperatura, y el cuerpo se en-
carga de mantener esa temperatura acorde a su
punto de control. Algunas amenazas, como las
infecciones, hacen que el punto de control del
termostato se eleve, y como la temperatura del
cuerpo es menor a la indicada, el cuerpo genera
calor para alcanzar el nuevo punto de control,
para ello, genera movimiento del sistema mus-
culo esquelético (los cuales no estan bajo con-
trol voluntario), conocidos como escalofrios, y
evita las pérdidas de calor al contraer los vasos
sanguineos y cerrar las glandulas sudoriparas;
esto quiere decir, que el cuerpo prende la cale-
faccion y cierra las ventanas.

Como podemos ver, la fiebre es una respues-
ta adaptativa normal del organismo, y rara vez
es una amenaza al bienestar del nifo, de hecho
la fiebre tiene algunos efectos favorables, ya
que para empezar, es el primer aviso de la pre-
sencia de un proceso infeccioso, ayuda a retra-
sar el crecimiento y reproduccion de bacterias
y virus, ademas de que incrementa la actividad
de algunas de las defensas del organismo.

La mayoria de las consultas por fiebre son
debidas a la confusion acerca del significado
de la misma, lo que causa ansiedad por los
posibles dafios que pueda generarle al nifio;
entre las creencias se encuentran que puede ge-
nerar dano cerebral, crisis convulsivas febriles,
y hasta la muerte. Esta percepcion es en parte
responsabilidad del personal de salud, ya que
se genera informacion confusa, en primera
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instancia, por no explicar a los padres cudl
es la causa de la fiebre, mostrar urgencia por
controlarla, y el indicar que no deben permi-
tirse cifras mayores a 39 °C al mismo tiempo
que se les recomienda que no debe generar-
se preocupacion por la fiebre. Debido a esto,
existe un abuso en la automedicacion de los
antipiréticos (medicamentos para controlar la
fiebre), siendo administrados incluso en tem-
peraturas menores de 37.8 °C.

Los padres que presentan mas ansiedad por
la fiebre tienden a acudir mas veces a consul-
ta médica, perciben a sus médicos como muy
preocupados por la fiebre, y tienden a reali-
zar mayor namero de analisis de sangre, tanto
por indicacion del médico como por iniciativa
propia; debido a esto, se llega a pensar que los
analisis de sangre son siempre necesarios para
el estudio de la fiebre, lo cual incrementa la
ansiedad y el miedo hacia la fiebre.

L
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:Como saber si el nifio tiene fiebre?

La temperatura normal es diferente de perso-
na a persona, siendo muy notorio a diferen-
tes edades, los nifilos mds pequefios tienden a
manejar temperaturas normales mds elevadas
que los niflos mas grandes o que los adultos.
Debido a esto no existe un valor normal, pero
de acuerdo a consensos internacionales, se con-
sidera fiebre a una temperatura central mayor

a 38 °C.

Es comun que en la consulta los padres re-
fieran que el nifio se encuentra caliente al tacto,
esta medicion es subjetiva, ya que puede variar
con los factores ambientales, asi como la parte
del cuerpo que se evalue. Aun asi, esta técnica
no es del todo inadecuada, ya que los padres
son quienes mejor conocen a sus hijos, pero su
aplicacion es limitada, ya que esta técnica solo
sirve para conocer si el nifio NO tiene fiebre, y
no es util para saber si la presenta; por lo tanto
es necesario registrar la temperatura corporal
en caso de sospechar que presenta fiebre.

REDICINAYSA

Existen multiples maneras de registrar la
temperatura corporal, como son termome-
tria rectal, axilar, oral, por tiras de contac-
to, infrarrojo timpdnico, infrarrojo frontal,
infrarrojo sin contacto. La mediciéon mas
acercada a la temperatura central es por
medio rectal, aunque puede verse alterada
por una mala técnica, ademas de que genera
malestar al nifio conforme va creciendo. La
termometria axilar es bien aceptada a ma-
yor edad, pero es la menos precisa, ademas
de que también se ve afectada por la téc-
nica utilizada. Los termdmetros infrarrojos
son faciles de usar, y parecen ser confiables
a cualquier edad, incluso en recién nacidos,
aunque hay que tener en cuenta que en caso
de temperatura muy alta o muy baja pueden
generar cifras diferentes a las reales. Los
termOmetros timpanicos no son confiables
en menores de 6 meses, y se modifica si no
son bien colocados o si los nifios presentan
cerumen. Aun no se encuentra establecida la
eficacia de los termémetros de tiras de con-
tacto y de chupon.

Fuente: http://www.escuelasinfantilesvelilla.com/blog/wp-content/uploads/2015/03/bajar-ficbre-en-ninos.jpg
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Mais que preocuparse por registrar a cada
momento la temperatura o por una cifra espe-
cifica, es importante vigilar las caracteristicas
clinicas del nifo, es decir, como se ve el nifio y
como se comporta, ya que muchos nifios pue-
den tolerar cifras de hasta 40°C sin presen-
tar alguna alteracion aparente, mientras que
otros se encuentran muy irritados con tem-
peraturas apenas por encima de 38°C. Para
evitar medicar en exceso, es importante valo-
rar el estado clinico del nifio, y como padres
observar si estd irritable, presenta enrojeci-
miento, se encuentra renuente a la ingesta de
liquidos y sin apetito, a diferencia de un nifo
que aunque presente temperatura elevada se
encuentre tranquilo y jugueton.

A pesar de lo antes comentado, existen si-
tuaciones de mayor cuidado, como es el caso
de los recién nacidos, los nifios de menos de
28 dias de vida que presentan fiebre tienen
un mayor riesgo de presentar enfermedades
graves, por lo que a esta edad la presencia de
fiebre es una urgencia, y siempre se debe lle-
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var a valoracion médica de inmediato, ya que
requerira de manejo hospitalario. Un nifio de
1 a 3 meses de edad también debe ser llevado
a valoracion médica, aunque disminuyen sus
riesgos para presentar una enfermedad grave
a esta edad, por lo que puede ser manejado en
casa, aunque debe mantenerse vigilancia es-
trecha, ya que en cualquier momento puede
existir la necesidad de hospitalizar. En nifos
mayores de 3 meses, generalmente se encuen-
tra una causa evidente de la fiebre, la mayoria
de las veces infecciosa, con menor riesgo de
complicacion, por lo que a partir de esta edad
se debera tomar en cuenta el estado clinico en
lugar de la cifra de temperatura.

Debido al miedo hacia la fiebre es frecuen-
te que algunos padres presionen a sus médicos
para que se les recete antibioticos innecesarios,
por la inadecuada percepcion de que el trata-
miento para la fiebre son los antibidticos y no
los antipiréticos; el problema es que mas de una
tercera parte de los médicos son complacientes
ante la exigencia y alimentan dicha creencia.

Fuente: http://www.guiatucuerpo.com/wp-content/uploads/2015/11/fiebre-tifoidea-enfermo-940x250.jpg
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Fuente: http://estaticos.elmundo.es/assets/multimedia/
imagenes/2014/01/21/13903319889691.jpg

Entonces, ¢cuando se debe dar tratamiento
para la fiebre? Lo mas recomendable es con-
sultar lo mas pronto posible con su pediatra
de confianza. Y como ha sido comentado, no
enfocarse solo en la cifra de temperatura, si
no observar si el nifo se encuentra irritable,
incomodo, con malestar, decaido, o si existe
una situacion en la cual no sea posible de nin-
guna manera que sea valorado por un médico
en las proximas horas.

Lo primordial es mantener una adecuada
hidratacion, ya que la fiebre genera que el or-
ganismo pierda agua; ademas, hay que crear
un ambiente adecuado, con ropa ligera (no
es recomendable arropar en exceso), vigilar
la actividad del nifio y mantener una tempe-
ratura ambiental adecuada. Si la fiebre causa
mucha incomodidad al nifio o presenta algu-
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Fuente: https://www.buenasalud.net/wp-content/uploads/2013/04/
Como-bajar-la-fiebre-en-casa.jpg

na complicacion, (o en caso que presente los
datos antes comentados) debera manejarse
con antipiréticos.

Asi mismo, no es necesario despertar al
nifio solo para darle una dosis de antipiréti-
co en la madrugada, a menos que el suefio se
interrumpa por la misma incomodidad que le
genere la fiebre, por lo tanto si el nifio duerme
tranquilo, aunque tenga una cifra de tempera-
tura elevada, es mejor dejarlo dormir y estar
al pendiente de su estado general.

Los antipiréticos regresan a una cifra nor-
mal el punto de control de la temperatura del
termostato, y el cuerpo se encarga de regre-
sar a esa temperatura normal, los antipiréti-
cos no disminuyen la temperatura del cuerpo,
por lo que no pueden generar hipotermia. Su
uso debe ser racional, pues aunque en general
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sean seguros a dosis adecuadas, todos tienen
efectos adversos, el efecto adverso mas comun
es dafio al higado.

Son muchos los antipiréticos utilizados,
el mas utilizado sigue siendo el paracetamol,
seguido por el ibuprofeno. Ambos han de-
mostrado ser eficaces para el tratamiento de
la fiebre, aunque el ibuprofeno tiene la venta-
ja de que presenta una mayor duracion de su
efecto. En el caso del ibuprofeno, y el resto de
los medicamentos a excepcion del paraceta-
mol, se debe cuidar que el nifio mantenga una
adecuada hidratacion, ya que pueden causar
dano al rinén.

Se han utilizado de manera extendida los
medios fisicos, tanto en casa, como en medio
hospitalario, pero se debe tener cuidado en
el uso de los mismo, ya que aunque pueden
bajar la temperatura, pueden generar que el
nifio se sienta peor, ya que al no descender el
termostato a un punto normal el cuerpo trata-
ra de subir nuevamente la temperatura gene-
rando mas escalofrios, ocasionando un efecto
rebote, incluso con temperatura mayor a la
que tenia antes de utilizar los medios fisicos.
Para evitar el efecto de rebote es recomenda-
ble utilizar primero los antipiréticos y esperar
un poco para que hagan efecto en el punto de
control del termostato.

¢Como deben ser los medios fisicos? ¢Debo
meterlo en agua fria? La manera adecuada es
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con bafio continuo en agua templada, de pre-
ferencia de 35 °C a 36 °C por 20 min, y en
caso de escalofrios suspender el proceso. Se
debe evitar el uso de agua fria, ya que causa
que se contraigan los vasos sanguineos y pue-
de generar un incremento muy elevado de la
temperatura. También se debera evitar frotar
con alcohol, ya que existe el riesgo de absor-
cion por la piel, con graves efectos adversos.

Como conclusion, el mejor manejo para la
fiebre es una adecuada informacion, ya que
con una explicacion adecuada y el conoci-
miento de la situacion por parte de la fami-
lia es posible disminuir la ansiedad y la fobia
que se genera hacia la fiebre y lograr un mejor
manejo y colaboracion. Dicho objetivo, solo
puede alcanzarse mediante la comunicacion y
el aprendizaje en conjunto del personal de sa-
lud, los padres de familia y la promocién de los
puntos mds importantes para no temerle a la
fiebre (Tabla 1). El mejor momento para ini-
ciar esta accion es en una consulta de rutina,
en la que el nifio no tenga fiebre, y por lo tan-
to la ansiedad por la fiebre no estara presen-
te. Finalmente, es importante recordar que lo
mas importante es tratar la causa que dio ori-
gen a la fiebre, y antes de pensar en cambiar
entre multiples opciones de tratamientos, ver
si el nifio realmente presenta irritabilidad o al-
guna complicacion, o solamente esta elevada
la cifra de temperatura pero con buen estado
general, en cuyo caso habra que esperar a que
remita la enfermedad de fondo.

20/33 | Investigacion y Ciencia | Vol. 6 No. 2, Marzo-Abril 2017



REDICINAySA

Revista de divulgacion de la Universidad de Guanajuato en colaboracion con el Observatorio Universitario de Seguridad Alimentaria y Nutricional de Guanajuato

La fiebre es una
respuesta normal
a la infeccién

La flebre es un
sintoma, no una
enfermedad

Figura 1. Puntos mas importantes para no temerle a la fiebre.
Referencia: Avner, J. R. (2009). Acute fever. Pediatr Rev Jan., 30(1), 5-13.
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Carlos Andrés Castafieda Gordillo, Rebeca Monroy Torres

Fecha: 1 de marzo de 2017
Lugar: Laboratorio Estatal de Salud Pdblica de Ledn

Evento: Taller de elaboracion de platillos saludables y sustentables

omo parte del programa de autocuidado

a la Salud y prevencion de enfermeda-

des cardio metabdlicas en trabajadores
de un Laboratorio, La Dra. Rebeca Monroy
Torres responsable del proyecto, con la par-
ticipacion de los estudiantes, LN. Karen Me-
dina, PLN. Andrés Castaneda impartieron el
taller de platillos Saludables y sustentables, en
donde pusieron en practica lo aprendido deri-
vados de platicas anteriores. Los participantes
mostraron mucho entusiasmo en este taller, el
cual les ayud6 a conocer y realizar un de-
sayuno y almuerzo sencillo, rapido y sobre

todo NUTRITIVO.

Continuando con las mismas actividades
el 13, 14 de marzo asi como el 26 y 28 de
abril, se lleva a cabo la 4* y 5% evaluacion
de seguimiento en el estado de nutricion de
los participantes, actividad que forma parte
del programa de autocuidado de LaESaP pro-
puesto por OUSANEG, en donde se tomaron
distintas mediciones antropométricas como
son el peso, porcentaje de grasa, masa libre
de grasa, circunferencias de cintura, cadera,
abdomen y brazo, en estas ocasiones se tuvo
la participacion de alumnos de la Licencia-
tura en Nutricion de la Universidad de Gua-
najuato. Un agradecimientos especial a los
alumnos participantes y colaboradores: LN.
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Karen Medina, PLN. Andrés Castaneda, LTS.
Graciela Gonzalez, Andrés Gutiérrez, Daniel
Pérez, Karina Lopez.

Para el 23 de marzo, se impartio el taller de
Etiquetado de alimentos, a cargo de la LN.
Karen Medina y el PLN. Andrés Castaneda,
en donde se hablo acerca de la lectura de eti-
quetas de los alimentos y poder elegir el mejor
para su consumo. Ademas, se realizé una acti-
vidad con las personas asistentes a la platica la
cual consisti6 en la lectura e interpretacion de
las etiquetas de algunos alimentos.
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125 de marzo se imparte la Platica: Costos de las Enfermedades

Metabolicas por la Dra. Rebeca Monroy y se continta con las

actividades de promociéon a la salud con los participantes del
programa de autocuidado de LaESaP, en esta ocasioén con un analisis
economico de la enfermedad mas prevalente en el pais, Costo de las
enfermedades metabolicas, que consistio en dar a conocer las cifras
de las enfermedades cardiometabdlicas, en las diferentes etapas de la
enfermedad, y se integr6 el documental Razones de peso.
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Fecha: 2 de marzo de 2017

Evento: Ponencia de Riesgos Metabdlicos en
el Personal de salud

Ponente: Dra. Rebeca Monroy Torres,
durante las Jornadas Médicas

Fecha: 3 de marzo de 2017

Lugar: Instituto Nacional de Salud Publica, Cuernavaca

Evento: Presentacion de trabajos a cartel en el
Congreso de Investigacion en Salud Publica,
en la ciudad de Cuernavaca del 1° al 3 de marzo

Ponente: Dra. Rebeca Monroy Torres

£V
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nte el panorama de sobrepeso y obesi-

dad que se vive en las empresas e insti-

tuciones, la normatividad en salud ha
permitido generar y buscar entornos saluda-
bles. Un buen estado nutricio derivado de una
adecuada alimentacioén y actividad fisica, ge-
nera mayor productividad y menor frecuencia
de incapacidades y que decir del gasto en sa-
lud que se ahorran los trabajadores, sus fami-
lias al prevenir enfermedades con altos costos
metabolicos como son la diabetes, hiperten-
sion, dislipidemias, entre las principales.
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e presenta el trabajo libre a cartel fre-

cuencia de Niveles clembuterol elevado

en muestras de bigado con la colabo-
racion de la alumna de maestria en Investiga-
cion Clinica, Ana Karen Medina Jiménez. La
divulgacion y difusion del conocimiento en
estos entornos y foros, permiten compartir y
enriquecer experiencias.
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Fecha: 6 de marzo de 2017
Lugar: Laboratorio de Nutricion Ambiental
y Seguridad Alimentaria (LANAySA)
Evento: Seminario Interno de Actualizacion

omo parte de las actividades que los alumnos del Programa Ro-

tatorio de Estancias y Practicas Profesionales (PREPP) el PLN

Andrés Castaneda participo con la discusion del articulo de re-
vision y guia del manejo de paciente con diabetes Diabetes Care — 2017
manejo de la diabetes, el cual tuvo el propésito de discutir las pautas
en el manejo de la diabetes. Los alumnos participantes fueron del
servicio social Universitario de la Licenciatura en Nutricion. La dis-
cusion critica de la literatura cientifica es parte de la formacion por
competencias en investigacion que todo estudiante debe tener.
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Fecha: 8 de marzo de 2017
Lugar: Division de Ciencias Sociales de la Universidad de Guanajuato Campus Ledn, Sede San Carlos
Evento: Panel: La Salud de la mujer, el autocuidado y su mundo laboral. Campus Leén
Panelistas: Dra. Rebeca Monroy Torres, Dr. José Maria de la Roca Chiapas, Dra. Adriana Davalos Pérez

articipacion con el tema La mujer, el autocuidado y su mundo

laboral. Los tres ponentes discutieron sobre el tema teniendo ex-

celentes aportaciones por parte de los tres panelistas con indica-
dores preocupantes de salud, alimentacion, oportunidades y aspectos
psicologicos. Los asistentes que en su mayoria fueron alumnos, gene-
raron un debate critico, lo cual es ejemplo de que estos espacios ex-
tracurriculares deben desarrollarse con mayor frecuencia. Evento or-
ganizado en conmemoracion del Dia Internacional de la Mujer por la
Direccion de Medio Ambiente y de salud.
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Fecha: 15, 16 de marzo de 2017
Lugar: Universidad de Guanajuato, Campus Ledn, Sede Forum
Evento: Semana del Cerebro
Participantes: LN. Karen Medina, PLN. Andrés Castafieda,
LTS. Graciela Gonzalez, Daniel Pérez, Diana Ojeda

sistencia del equipo del Laboratorio de Nutricion Ambiental

y Seguridad Alimentaria (LANAySA) asi como del Observato-

rio Universitario en Seguridad Alimentaria y Nutricional del
Estado de Guanajuato (OUSANEG), en la tradicional Semana del
Cerebro 2017, en donde se tuvo participacion con el stand de promo-
cién de un consumo responsable y la disminucion en el consumo de
refresco y azucares afiadidos, para promover una seguridad alimenta-
ria y Nutricional a través de actividades como la lectura de etiquetas,
la demostracion grafica del azicar que contienen los alimentos y la
camisa de la salud. Ademas se contd con el apoyo voluntario de dos
alumnos de la Licenciatura en Nutricién de la UG que forman parte
del Servicio Social Universitario en LANAySA.
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Fecha: 23 de marzo de 2017; 6 de abril de 2017
Lugar: Telesecundaria de Valencianita, Irapuato
Evento: Proyecto de deteccion de deficiencias nutrimentales
y alteraciones nutricionales, del OUSANEG, A.C.

e llevaron a cabo el analisis del consumo de alimentos asi como

la ingestion de agua y refresco, factores de riesgo para enferme-

dades cardiometabdlicas a los alumnos de 3er afio de la Telese-
cundaria. Como responsable del programa la Dra. Rebeca Monroy
Torres con la participacion de sus estudiantes, LTS. Graciela Gon-
zalez, PLN. Andrés Castaneda, Daniel Pérez, asi como el alumno del
doctorado en Nutricion Humana y salud del Estado de Hidalgo, Yair
Santiago Saenz, quien acudi6 a desarrollar la fase de intervencion de
su estudio de doctorado.
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Fecha: 28 de marzo de 2017
Lugar: Laboratorio de Nutricion Ambiental
y Seguridad Alimentaria (LANAySA)
Evento: Visita de la Licenciada en Gastronomia Verdnica Lagunes,
profesora de la Universidad de Ciencias y Artes de Chiapas

n esta ocasion el Laboratorio de Nutricion Ambiental y Seguri-

dad Alimentaria (LANAySA) de la Universidad de Guanajuato,

recibi6 la visita de la Licenciada en Gastronomia Verénica La-
gunes de la Universidad de Ciencias y Artes de Chiapas (UNICACH)
con el proposito de llevar cabo actividades de Gestion y Extension
junto a la Dra. Rebeca Monroy Torres asi como conocer las activi-
dades que se realizan en el Observatorio Universitario de Seguridad
alimentaria y Nutricional del Estado de Guanajuato. Una vez termi-
nadas las actividades, la Lic. Verénica dio una platica a los miembros
del equipo LANAySA-OUSANEG sobre su experiencia laboral en la
UNICACH, asi como del proyecto Universitario que tiene su Univer-
sidad que fue uno de los motivos de la vinculacion entre profesoras,
asi como de los proyectos que maneja y los alimentos que se consu-
men en el Estado de Chiapas. Foto: LTS. Graciela Gonzalez, PLN. An-
drés Castaneda, LN. Karen Medina, Mtra. Verdnica Lagunes y Dra.
Rebeca Monroy Torres.
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Fecha: 29 de marzo de 2017; 6 de abril de 2017
Lugar: Hospital de Especialidades Materno Infantil de Lebn (HEMIL)
Evento: Taller: Buenas Prdcticas de Atencion
Ponente: Dra. Rebeca Monroy Torres
Organizado por el Comité de Bioética del HEMIL

omo parte de las actividades del Comité de Bioética del HEMI,

se llevo a cabo el taller de buenas practicas de atencion, con el

proposito de reflexionar sobre el quehacer que se tiene como
servidores como equipo de trabajo en el tema de salud, la forma en
que se enfrenta la atencion y comunicacion con los pacientes, el per-
sonal de la misma institucion. Buscar el bienestar de las personas, se
reflejara en un mejor abordaje y comunicacion con las personas, pre-
viniendo errores y demandas inclusive. En un entorno tan vulnerable
se vuelve imperante las capacitaciones en este tema, que impactara en
la produccién laboral.
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Fecha: 5 de abril de 2017; 28 de marzo de 2017
Lugar: Telesecundaria de Rincdn de Tamayo, Celaya;
Secundaria General no. 1 Hermanos Aldama Turno Vespertino, Ledn
Evento: Proyeccion del documental Dulce Agonia

omo parte del programa y campafia del OUSANEG para la re-

duccion en el consumo de refresco y azucares anadidos, les fue

presentado a los alumnos de primer ano de la Telesecundaria
no. 28 de Rincon de Tamayo, Celaya, asi como a los alumnos de 1°y
2° afio de la secundaria general no. 1 del turno vespertino de la ciudad
de Leon, el Documental Dulce Agonia: Los Estragos de la Chatarra,
esto fue posible gracias al interés y apoyo de las autoridades corres-
pondientes de cada institucion, teniendo al final una muy buena par-
ticipacion de los jovenes, que demostraron gran interés en el tema, a
través de preguntas y opiniones sobre el tema. Esta campafia busca
concientizar a la poblacion en la disminucion de bebidas y alimentos
que aportan grandes cantidades de azucares en poco tiempo y con
grandes impactos a la salud.
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Fecha: 24 de abril de 2017
Lugar: Universidad de Guanajuato Campus Celaya-Salvatierra Sede Mutualismo
Evento: Presentacion de las actividades del Programa Rotatorio de Estancias y
Practicas Profesionales (PREPP) desde la experiencia de los estudiantes

Fotografia 1. Dra. Rebeca Monroy Torres, LN. Karen Medina, PLN. Andrés Castafieda, Yair, Vanessa Baez, Miriam Montelongo

e llevo a cabo la presentacion de activi-

dades desarrolladas en LANAySA-OU-

SANEG, por parte de los alumnos que
forman parte del Programa Rotatorio de
Estancias y Practicas Profesionales LN. Ka-
ren Medina de la generacion 2015-2016 y el
PLN. Andrés Castafieda de la generacion del
2016 al 2017, este programa es una opcion
de servicio social en investigacion y durante
un afio los alumnos participan en varios pro-
gramas y proyectos de forma que adquieran
las competencias para realizar investigacion,
divulgacion, extension, etc., ademas de gene-
rar un curriculo y competencias propias de
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su formacion, este programa se apertura en
el 2013 y lo coordina actualmente el OUSA-
NEG. Esta experiencia de ofreci6 a los alum-
nos de 2° y 4° semestre de la Licenciatura en
Nutriciéon de la Universidad de Guanajua-
to campus Celaya con el apoyo de la Mtra.
Mariana Salas, coordinadora de la Licencia-
tura en Nutricion, con la finalidad de dar a
conocer las actividades que se llevan a cabo,
asi como las experiencias obtenidas durante
el servicio social profesional. Es importante
mencionar que el programa para esta edi-
cion 2017 al 2018, conto con la solicitud de
cinco aspirantes.
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Fecha: 27 de abril de 2017
Lugar: Universidad de Guanajuato, Campus Ledn, Sede Forum
Evento: XVII Reunién Internacional de Ciencias Médicas
Participantes: LN. Karen Medina, PLN. Andrés Castafieda

e llevo a cabo la XVII Reunién Interna-

cional de Ciencias Médicas de la Univer-

sidad de Guanajuato y con ello la presen-
tacion de trabajos libres a cartel, en donde los
integrantes del equipo LANAySA-OUSANEG
participaron con la exposiciéon de dos traba-
jos de investigacion titulados Programa de
promocion y autocuidado en nutricion y
alimentacion para la prevencion y deteccion
oportuna de enfermedades metabolicas en
trabajadores de una institucion publica: Es-
tudio piloto y Consumo dietético en pacien-
tes con algun tipo de cancer.
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