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do está convencido de que la 
densidad en el tejido del seno 
sea el factor de riesgo preemi-
nente del cáncer de mama.

La Dra. Kristin Byrne, jefa 
de imaginología de la mama 
en el Hospital Lenox Hill, 
en la ciudad de Nueva York, 

cree que las cifras del estudio 
atribuidas al riesgo basado 
en la densidad del tejido pa-
recen “increíblemente altas, 
especialmente cuando no se 
tomaron en consideración 
otros factores de riesgo”.

Según Byrne, “antes de 
hacer que estas pacientes 
tomen medicamentos como 
el tamoxifeno, cuyos efectos 
secundarios son signifi cati-
vos e intolerables para mu-
chas personas, se necesitan 
más estudios”.

Tal y como explicaron los 
investigadores de la UCSF, 
el tejido glandular tiene una 
apariencia densa en una ma-
mografía estándar, mientras 
que el tejido graso lo es me-
nos. Y hay muchos factores 
que pueden infl uir en la com-

posición del tejido del seno.
Las mujeres con sobrepe-

so u obesidad normalmente 
“tienen una densidad del se-
no más baja, aunque la edad 
también es un determinante 
potente de la densidad del se-
no”, comentó en un comuni-
cado de prensa de la universi-
dad la primera autora, Natalie 
Engmann, candidata doctoral 
en el departamento de epide-
miología y bioestadística de 
la UCSF.

“Los senos densos son 
más habituales en las muje-
res más jóvenes, y la mayoría 
de las mujeres experimentan 
un declive pronunciado [en la 
densidad del seno] durante la 
menopausia que continúa en 
el periodo postmenopáusi-
co”, añadió. 

HEALTHDAY NEWS   

L
as mujeres cuyos se-
nos están compues-
tos predominante-
mente por un tejido 
más denso y glandu-

lar se enfrentan a unas proba-

bilidades más altas de cáncer 
de mama.

Los investigadores de 
un estudio añadieron que, 
basándose en su estudio de 
200,000 mujeres, la densidad 
del seno podría ser el indica-
dor más importante del riesgo 
de cáncer de mama, por enci-

ma de los antecedentes fami-
liares de la enfermedad y otros 
factores de riesgo.

“El hallazgo más signifi -
cativo de este estudio está en 
el impacto de la densidad del 
seno en el desarrollo del cán-
cer de mama en la población”, 
señaló la autora principal del 
estudio, la Dra. Karla Ker-
likowske, investigadora del 
departamento de epidemio-
logía y bioestadística en la 
Universidad de California, en 
San Francisco (UCSF).

Aun así, no todo el mun-

Un estudio sugiere que está por encima de la obesidad
y los antecedentes familiares.

Oncólogos afi rman

Densidad de los senos 
principal señal de cáncer

Los senos más densos son más propensos a los tumores por factores celulares, y es más difícil detec-
tar en las mamografías.    FOTO:THINKSTOCK
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L
os analgésicos como 
la aspirina, Aleve y 
Advil no ayudan a la 
mayoría de las per-
sonas con dolor de 

espalda.
Los investigadores esti-

maron que solamente 1 de ca-
da 6 personas se beneficiaron 
de tomar antiinflamatorios no 
esteroides (AINE).

Por otra parte, las investi-
gaciones previas han sugerido 
que otro analgésico habitual, 
el Tylenol (acetaminofén), 
tampoco es muy útil, añadie-
ron los autores del estudio.

Los hallazgos plantean 

la posibilidad de que ningún 
analgésico de venta libre real-
mente alivia el dolor de espal-
da, al menos a corto plazo, y 
algunos podrían aumentar 
el riesgo de sufrir problemas 
gastrointestinales.

“Hay otras estrategias 
efectivas y más seguras para 
gestionar el dolor espinal”, 
dijo el autor de la revisión, 
Gustavo Machado, investi-
gador en el Instituto George 
de Salud Global.

Para hacer la revisión, los 
investigadores examinaron 
35 estudios sobre el uso de 
AINE para tratar el dolor de 
espalda. Los estudios exami-
naron más comúnmente los 
medicamentos ibuprofeno 

(Advil), naproxeno (Aleve), 
inhibidores de la cox-2 (pe-
ro no Celebrex) y diclofenac 
(que también está disponible 
en Estados Unidos, pero no es 
muy conocido).

Los estudios, que dieron 
seguimiento a unas 6,000 
personas, “mostraron que 
los AINE de uso común tie-
nen solo unos efectos peque-
ños en el alivio del dolor y en la 
mejora del funcionamiento”, 
indicó Machado. 

“Además, estos pequeños 
efectos quizá no sea percibi-
dos como algo importante por 
la mayoría de los pacientes 
con dolor espinal”.

El Dr. Benjamin Fried-
man, profesor asociado de 

AU N Q U E  A L G U N O S  S E  B E N E F I C I A N

Analgésicos comunes 
no alivian el dolor de espalda
Los pacientes que tomaban AINE también tenían 2.5 veces más probabilidades 

de sufrir efectos secundarios gastrointestinales.
medicina de emergencias en 
el Colegio de Medicina Albert 
Einstein, estimó que los anal-
gésicos podrían ser incluso 
más inefectivos que lo sugiere 
la revisión, y que menos de 1 de 
cada 10 pacientes obtiene un 
alivio sustancial.

El dolor de espalda  y de cuello es la causa principal de dolor en 
todo el mundo.     FOTO: THINKSTOCK
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Los adultos deben hacer ejercicio a
una intensidad moderada por treinta 

minutos casi todos los días. 

Síntomas
Mientras algunas mujeres 

no tienen síntomas de en-
fermedades cardiacas, otras 
pueden presentar un fuerte y 
punzante dolor o molestia en 
el pecho; dolor en el cuello, 
la mandíbula o la garganta; o 
dolor en la parte superior del 
abdomen o la espalda. 

Algunas veces, las enfer-
medades cardiacas pueden ser 
silenciosas y no ser diagnos-
ticadas hasta que las mujeres 
presentan signos o síntomas 
que incluyen los siguientes:

  Ataque cardiaco: Dolor o 
molestia en el pecho, dolor en 
la parte superior de la espalda, 
indigestión, acidez estoma-
cal, náuseas o vómitos, fatiga 
extrema, molestias en la parte 

superior del cuerpo y difi cultad 
para respirar.

  Arritmia: Sensación de 
agitación en el pecho.

   Insufi ciencia cardiaca: 
Difi cultad para respirar, fatiga, 
hinchazón de los pies, tobillos, 
piernas o abdomen.

  Accidente cerebrovas-
cular: Debilidad, parálisis 
(incapacidad para mover) o 
adormecimiento repentinos de 
la cara, los brazos o las piernas, 
especialmente en un lado del 
cuerpo. Otros síntomas pue-
den incluir confusión, proble-
mas para hablar o para enten-
der, difi cultad para ver por uno 
o ambos ojos, difi cultad para 
respirar, mareos, pérdida del 
equilibrio o la coordinación, 
pérdida de la conciencia o dolor 
de cabeza repentino e intenso.

Corazón estresado
Fumar aumenta la presión 

sanguínea y aumenta el esfuer-
zo del corazón. Con el tiempo, 
ese esfuerzo debilita el cora-
zón, haciéndolo menos capaz de 
bombear sangre a otras partes 

del cuerpo. El monóxido de car-
bono del humo del cigarrillo que 
se inhala también contribuye a 
la falta de oxígeno, haciendo 
que el corazón trabaje aún más. 
Eso aumenta el riesgo de enfer-
medades cardíacas, incluyendo 
infartos.

Depósitos
de grasa

Fumar aumenta la cantidad 
de colesterol y grasa no salu-
dable que circula en la sangre, 
lo que conduce a depósitos de 
grasa. Con el tiempo, el coleste-
rol, la grasa y otros depósitos se 
acumulan en las paredes de las 
arterias. Eso estrecha las arte-
rias y obstruye el fl ujo normal de 
la sangre al corazón, el cerebro 
y las piernas. La obstrucción del 
fl ujo al corazón o al cerebro puede 
causar un infarto o un accidente 
cerebrovascular. La obstrucción 
de los vasos sanguíneos de las 
piernas podría provocar la ampu-
tación de pies o dedos de los pies.

Sangre viscosa
Fumar hace que su san-

gre esté espesa y viscosa 
Cuanto más viscosa esta la 
sangre, más esfuerzo debe 
hacer el corazón para mo-
verla por el cuerpo. La san-
gre viscosa también tiene 
más probabilidades de for-
mar coágulos que obstruyen 
el fl ujo sanguíneo a su cora-
zón, cerebro y piernas. Con 
el tiempo, la sangre espesa 
y viscosa daña la delicada 
capa que recubre el interior 
de sus vasos sanguíneos. 
Este daño puede aumentar 
su riesgo de tener un infarto 
o un accidente cerebrovas-
cular.

CDC/REDACCIÓN 
WASHINGTON HISPANIC  

P
ara alcanzar cualquier meta 
siempre se debe dar un pri-
mer paso, ya sea  escalar una 
montaña o prevenir enfer-
medades cardiacas. En este 

Mes del Corazón, los Centros para el 
Control y la Prevención de Enferme-
dades brindan consejos semanales 
para mejorar la salud del corazón. 

Las enfermedades cardiacas son 
un problema muy grave. Cada año, 
alrededor de 715,000 estadouniden-
ses sufren un ataque al corazón. En 
los Estados Unidos, cerca de 600,000 
personas mueren cada año a causa de 
enfermedades cardiacas, lo que re-
presenta una de cada cuatro muertes.

Paso a paso
Usted puede disminuir sus pro-

babilidades de tener una enfermedad 
cardiaca y un ataque cardiaco si toma 
medidas sencillas.

  Tenga una alimentación saluda-
ble con frutas, verduras, granos inte-
grales, y leche y productos lácteos con 
bajo contenido de grasas o sin grasa. 
Escoja alimentos con bajo contenido 
de grasas saturadas, colesterol, sal 
(sodio) y azúcares adicionales.

  Haga ejercicio con regularidad. 
Los adultos necesitan 2 horas y 30 
minutos (o un total de 150 minutos) 
de ejercicio a la semana. Usted puede 

distribuir su actividad física durante 
la semana y dividirla en sesiones cor-
tas a lo largo del día.

  No fume. Si está lista para dejar 
de fumar, llame al 1-855-DÉJELO-YA 
(1-855-335-3569) o al 1-800-QUIT-
NOW (1-800-784-8669, para perso-
nas que hablan inglés) para obtener 
recursos gratuitos que incluyen ase-
soría para dejar de fumar, un plan para 
dejar de fumar, materiales educativos 
y remisiones a otros recursos dispo-
nibles donde usted vive.

  Limite el consumo de alcohol 
porque este puede causar problemas 
de salud de larga duración, entre ellos, 

enfermedades cardiacas y cáncer. 
  Conozca sus antecedentes fa-

miliares. Puede que haya factores 
que aumenten el riesgo de tener una 
enfermedad cardiaca o un accidente 
cerebrovascular.

  Controle cualquier afección que 
tenga. Conozca el ABCS de la salud del 
corazón. Téngalo en mente todos los 
días y en especial cuando hable con su 
proveedor de atención médica:

Adecuado tratamiento con aspiri-
na para las personas que lo necesiten 
buen control de la presión arterial, 
control del colesterol y dejar de fu-
mar.

Aprenda más sobre las enfermedades cardiacas y lo que puede hacer para
mantener un corazón sano.  

La causa principal de muerte en hombres y mujeres
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L
as cápsulas de líquido 
detergente para lavar 
ropa podrían ser có-
modas, pero cada vez 
más niños pequeños 

están sufriendo lesiones con 
las sustancias que contienen 
que ponen en peligro su vista.

Entre 2012 y 2015, más de 
1,200 niños en edad preescolar 
de Estados Unidos sufrieron 
quemaduras en los ojos por 
esas cápsulas de uso único. En 
2012, solo se reportaron 12 de 
esas quemaduras. En 2015, la 
cantidad fue de casi 500.

“Las cápsulas parecen ju-
guetes o dulces, y los niños las 
encuentran, juegan con ellas 
y las rompen, y las sustancias 
dentro de las cápsulas entran 
en sus ojos”, apuntó el inves-
tigador líder, el Dr. R. Ster-
ling Haring, de la Facultad de 
Salud Pública Bloomberg de 
la Universidad de Johns Ho-
pkins, en Baltimore.

Lo más frecuente es que las 
lesiones ocurran cuando los 
niños juegan con las cápsulas 
de detergente y se rompen, 
y el líquido sale disparado 
a sus ojos. Las quemaduras 
también ocurren cuando los 

niños se llenan las manos de 
jabón y luego se tocan los ojos, 
comentó Haring.

“Las cápsulas de deter-
gente para ropa tienen un rol 
importante y creciente en las 
quemaduras oculares quími-
cas en los niños pequeños”, 
advirtió.

Como proporción de todas 
las quemaduras químicas en 
los ojos de los niños, las que-
maduras de las cápsulas de 
detergente líquido para ropa 
aumentaron de menos de un 1 
por ciento en 2012 a un 26 por 
ciento en 2015, dijo Haring.

“Anticipo que la cantidad 

P O R  P R OVO C A R  C E G U E R A  E N  L O S  N I Ñ O S

Asocian cápsulas de 
detergente con  

quemaduras oculares
El detergente puede quemar la córnea, dejando una cicatriz 

que puede dañar la vista.

Las quemaduras ocurren cuando los niños se llenan las manos de jabón y luego se tocan los ojos.
 FOTO: THINKSTOCK.

Mantenga lejos 
del alcance de 
los niños”.

de quemaduras será más al-
ta en 2016 que en 2015. Esas 
cifras han subido cada año”, 
dijo.

El Instituto Americano 
de la Limpieza (American 
Cleaning Institute, ACI), un 
grupo comercial de la indus-
tria, dijo en una declaración 
que el estudio observó acci-
dentes que ocurrieron antes 

de que la industria introdujera 
un estándar de seguridad vo-
luntario para esos productos.

La mayoría de fabricantes 
de detergente ya habían hecho 
cambios a sus productos a fi-
nales de 2016 para conformar-
se al nuevo conjunto de direc-
trices, según el ACI. Esas nue-
vas directrices llaman a que 
las cápsulas puedan aguantar 

la presión cuando un niño las 
apriete. Las cápsulas también 
tienen una sustancia amarga 
en su capa externa para evi-
tar que los niños se traguen los 
contenidos. Y los paquetes de 
las cápsulas ahora son opacos, 
de forma que las cápsulas no 
puedan verse desde la parte 
externa del paquete, señaló 
el grupo.

LA BACTERIA INTESTINAL ES RESPONSABLE 

Fibra reduce riesgo de cáncer de colon
Los investigadores creen que saben por qué una dieta rica en granos 
integrales y fibra reduce el riesgo de ciertos tipos de cáncer de colon.
El equipo de investigación de Boston observaron específicamente 
que la Fusobacterium nucleatum, uno de cientos de tipos de bacte-
rias que se encuentran en el intestino grueso tiene un rol en el cáncer 
de colon.
Las personas que comían una dieta rica en granos integrales y fibra 
tenían un riesgo más bajo de cáncer de colon que contuviera la F. 
nucleatum, pero no de cáncer de colon sin este tipo de bacteria.
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E
l riesgo de meno-
pausia prematura 
o temprana es más 
alto para las muje-
res que empezaron 

los periodos menstruales a 
una edad temprana y no tu-
vieron hijos, según un nuevo 
informe.

La menopausia prematu-
ra se da cuando los periodos 
desaparecen de forma natural 
antes de los 40 años de edad. 
La menopausia temprana se 
da cuando los periodos des-
aparecen de forma natural 
entre los 40 y los 44 años de 
edad, indicaron los autores del 
estudio.

Las mujeres que empeza-
ron sus periodos menstruales 
a los 11 años o antes tenían un 
80 por ciento más de proba-
bilidades de tener una meno-
pausia prematura que las que 
empezaron los periodos en-
tre los 12 y los 13 años de edad. 
Las mujeres que empezaron a 
menstruar a los 11 años o an-
tes también tenían un 30 por 
ciento más de probabilida-
des de tener una menopausia 

temprana, indicaron los au-
tores del estudio.

Las que nunca habían es-
tando embarazadas o nunca 
habían tenido hijos tenían 
un riesgo el doble de alto de 
menopausia prematura. Es-
tas mujeres también 
tenían un ries-
go un 30 por 
ciento ma-
yor de me-
nopausia 
t e m p r a -
na, según 
el estudio.

El ma-
yor riesgo 
de meno-
pausia pre-
matura o tem-
prana se dio entre 
las mujeres cuyos perio-
dos empezaron a una edad 
temprana y además no habían 
tenido hijos. 

La tasa general de me-
nopausia prematura es del 2 
por ciento en las poblaciones 
generales de los países del es-
tudio. La tasa de menopausia 
temprana en estos países es 
generalmente alrededor del 8 
por ciento, indicaron los in-

vestigadores.
Pero para las mujeres que 

empezaron a tener periodos a 
una edad temprana y no te-
nían hijos, las tasas eran del 5 
por ciento y del 10 por ciento, 
respectivamente, encontra-

ron los investigadores.
“Si los hallazgos 

de nuestro estu-
dio se incor-

poraran a las 
d i r e c t r i c e s 
clínicas para 
el asesora-
miento de las 
mujeres sin 

hijos a partir 
de los 35 años 

de edad que tu-
vieron su primer 

periodo a los 11 años o 
antes, los médicos podrían 
ganar un tiempo valioso a 
fi n de preparar a estas mu-
jeres para la posibilidad de 
una menopausia prematura 
o temprana”, planteó la in-
vestigadora principal, Gita 
Mishra, en un comunicado 
de prensa de la revista.

El estudio aparece en la 
revista Human Reproduc-
tion.

La menopausia prematura se da cuando los periodos desaparecen de forma natural antes de los 40 
años de edad.          FOTO:: THINKSTOCK

La menopausia
prematura se da 

cuando los periodos 
desaparecen de 

forma natural antes 
de los 40 años de 

edad.

Menopausia prematura 
es más probable en las 

mujeres sin hijos

Hay cambios que lo afectan

Las probabilidades también son mayores si los periodos mensuales 
empezaron a los 11 años o antes.
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L
a picazón en la piel es 
un problema común, 
pero hay varias for-
mas de aliviarla, se-
gún un dermatólogo.

“La piel pica por muchos 
motivos”, comentó el Dr. 
Hassan Galadari en un comu-
nicado de prensa de la Aca-
demia Americana de Derma-
tología (American Academy 
of Dermatology). “Podría ser 
el resultado de una afección 
cutánea, como el eczema, 
la culebrilla, la urticaria o la 
psoriasis, o podría ser señal de 
una enfermedad contagiosa, 
como la sarna o la tiña”.

Para aliviar la picazón en 
la piel, Galadari ofreció estos 
consejos:

Aplique un paño frío y hú-
medo o una bolsa con hielo 
al área donde 
sienta la pica-
zón durante 5 
a 10 minutos 
o hasta que 
la picazón se 
calme. O to-
me un baño 
de avena.

Use hu-
m e c t a n t e s 
para la piel 
que no con-
tengan aditi-
vos, fragancias ni perfumes.

Aplique anestésicos tópi-
cos que contengan pramoxi-
na.

Aplique agentes refres-
cantes como el mentol o la 

calamina, o 
refrigere su 
humectante 
para ayudar 
a lograr ese 
efecto refres-
cante.

Evite ras-
carse. Irrita 
la piel y pue-
de conducir 
a una infec-
ción.

Para pre-
venir la picazón, báñese en 

agua tibia, no caliente; limite 
los baños y las duchas a 10 mi-
nutos; use lociones, jabones 
y detergentes sin fragancia; 
use ropa holgada de algodón; 
mantenga su casa relativa-
mente fría con una humedad 
neutral; y use un humectante 
en invierno si tiende a tener 
piel seca y eczema.

“Si la picazón no des-
aparece con el tratamiento 
casero, acuda a un dermató-
logo certificado por la junta. 
Algunas personas tienen más 
de un motivo para rascarse, y 
un dermatólogo puede traba-
jar con usted para averiguar 
la causa y aliviar la picazón”, 
apuntó Galadari.

Dermatólogo ofrece consejos  para evitar que se desarrolle el 
una afección cutánea como eczema, la urticaria o la psoriasis. 

FOTO:  THINKSTOCK

¿ S I E N T E  P I C A Z Ó N ?

Use estos consejos para 
aliviarla, y no se rasque

Las viviendas secas, los limpiadores químicos y las infecciones contagiosas
pueden provocar la común incomodidad en la piel.

DATO
 Se estima que el  

eczema, que provoca 
parches secos y rojos en la 
piel y una intensa picazón, 
afecta a una cuarta parte 
de los niños de Estados 
Unidos.
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