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EVITE LESIONES auditivas no use 
hisopos en los oídos de los niños.

86 
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LA FDA ADVIERTE sobre los
peligros de los tatuajes.

ESTIRAMIENTOS ALIVIAN  el dolor de la 
enfermedad de los vasos sanguíneos.

Evite la 
enfermedad  
de Lyme.
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padres (un 16 por ciento) o 
un hermano (un 6 por ciento) 
usaba un hisopo de algodón 
para limpiar los oídos de un 
niño.

Alrededor de dos tercios 
de los pacientes tenían menos 
de 8 años de edad, y el 40 por 
ciento de todas las lesiones 
las sufrieron niños menores 
de 3 años de edad, según el 
informe.

Las lesiones más comunes 
fueron la sensación de cuer-
po extraño (un 30 por ciento), 
un tímpano perforado (un 25 
por ciento) y lesión de tejido 
blando (un 23 por ciento). La 
sensación de cuerpo extraño 
fue la lesión más común en los 
niños y adolescentes de 8 a 17 
años, mientras que el tímpano 
perforado fue la más común 
en los menores de 8 años.

Un 99 por ciento de los 
pacientes fueron tratados y 
dados de alta. Pero el daño en 
el tímpano, los huesos audi-
tivos o el oído interno puede 
resultar en mareo, problemas 
de equilibrio y pérdida auditi-
va irreversible, anotaron los 
investigadores.

El estudio fue publicado 
en la revista Journal of Pe-
diatrics.

HEALTHDAY NEWS   

M
iles de niños aca-
ban en las salas 
de emergencias 
de EE. UU. cada 
año debido a le-

siones de oído provocadas por 
hisopos de algodón.

El análisis de datos federa-
les encontró que unos 263,000 
niños fueron tratados en de-
partamentos de emergencias 
por lesiones en el oído provo-
cadas por hisopos de algodón 
durante el periodo de 21 años 
entre 1990 y 2010.

Eso equivale a unas 12,500 
lesiones de ese tipo al año, o a 
unas 34 lesiones al día.

“Los dos conceptos erró-
neos más importantes que 
escucho como otorrinolarin-
gólogo son que el canal audi-
tivo se debe limpiar en casa y 
que se deben usar hisopos de 

algodón para limpiarlo: am-
bas ideas son incorrectas”, 
advirtió el autor principal del 
estudio, el Dr. Kris Jatana, 
del departamento de otorri-
nolaringología pediátrica del 
Hospital Pediátrico Nacional 
en Columbus, Ohio.

“Normalmente los cana-
les auditivos se limpian so-
los. Usar hisopos de algodón 
para limpiar el canal auditivo 
no solo empuja al cerumen 
más cerca del tímpano, sino 
que hay un riesgo significa-
tivo de provocar una lesión 
entre menor y grave en el oí-
do”, comentó Jatana en un 
comunicado de prensa del 
hospital.

De hecho, la mayoría de 
lesiones ocurrieron mientras 
se usaban hisopos de algodón 
para limpiar los oídos (un 73 
por ciento), mostraron los 
hallazgos. Las demás ocu-

rrieron mientras se jugaba con 
hisopos de algodón (un 10 por 
ciento) o cuando los niños se 
cayeron mientras tenían hi-
sopos de algodón en los oídos 
(un 9 por ciento).

La mayoría de las lesiones 
ocurrieron cuando los niños 
usaban hisopos de algodón 
ellos solos (un 77 por cien-
to); esto fue seguido por las 
ocasiones en que uno de los 

El daño en el tímpano, los huesos auditivos o el oído interno ocasiona mareo, 
problemas de equilibrio y pérdida auditiva irreversible.

No es tan seguro como se piensa

No use hisopos en los oídos de los niños

La mayoría de lesiones en los niños ocurren mientras se usan hisopos de algodón para limpiar los oídos.     FOTO:THINKSTOCK
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S
i últimamente mo-
quea y estornuda 
mucho más, no 
crea que está solo. 
El cambio climático 

está empeorando las alergias 
estacionales, señala un ex-
perto.

“Con la combinación del 
aumento en la temperatura y 
el dióxido de carbono, obser-
vamos un cambio dramático, 
y los que sufren de alergias 
probablemente puedan sen-
tir ese cambio”, dijo el Dr. 
Richard Weber, presidente 
del Colegio Americano de 
Alergias, Asma e Inmunología 
(American College of Allergy, 
Asthma & Immunology).

“Experimentamos unas 
temporadas de alergias más 
largas, un inicio más tempra-
no, y simplemente hay más 
polen en el aire”, 
aseguró Weber, 
que también 
es alergólogo 
en Natio-
nal Jewish 
Health, en 
Denver.

Unos 40 
millones de 
estadouniden-
ses tienen aler-
gias estacionales, 
también conocidas como 
fiebre del heno, y tendrán que 
seguir afrontando unas tem-
poradas de alergia más tem-
pranas y más largas, advirtió 

Weber.
“Hace un año, obser-

vamos conteos de polen de 
ciertos árboles que eran 

más o menos tres ve-
ces más altos que 

lo que veíamos 
normalmente 

en años an-
t e r i o r e s ” , 
dijo en un 
comunicado 
de prensa del 

hospital. “Fue 
terrible. Plantas 

que ordinaria-
mente polinizan en 

abril comenzaron a hacerlo 
a principios de marzo”.

Weber ofreció algunos 
consejos a las personas con 
alergias estacionales.

Los conteos de polen son más altos alrededor del mediodía, así que tome sus precauciones. 		
								                    FOTO: THINKSTOCK

LA TEMPORADA DE POLEN COMENZÓ ANTES Y DURARÁ MÁS

Cambio climático 
empeora las alergias

Las plantas que ordinariamente polinizan en abril
 comenzaron a hacerlo a principios de marzo.

  Comience a tomar sus 
medicamentos para la aler-
gia antes de que su sistema 
inmunitario entre en una alta 
actividad. 

  Una vez esto sucede, los 
antialérgicos son menos efec-
tivos y tardan más en aliviar 
los síntomas.

 Haga las actividades al 
aire libre temprano en la ma-

ñana.   
  Los conteos de polen 

son más altos alrededor del 
mediodía.

  Mantenga las ventanas 
cerradas, incluso de noche. 

  Aunque los niveles 
de polen alcanzan su punto 
máximo al mediodía, en el ai-
re sigue habiendo el suficien-
te polen flotando como para 

provocar problemas durante 
la noche.

Weber es el autor de una 
revisión de la investigación 
publicada el año pasado en 
la revista Annals of Aller-
gy, Asthma & Immunology. 
Según el informe, el cambio 
climático está afectando a las 
alergias humanas en tres con-
tinentes.

40
millones de 

personas
tienen alergias 
estacionales.
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Evite la enfermedad de Lyme

Revísese el cuerpo en busca de garrapatas 
después de haber estado al aire libre, aun-
que haya sido en su propio jardín. Revísese 
todo el cuerpo cuando regrese de un área 
donde pudiera haber garrapatas. Utilice 

un espejo de mano o de cuerpo entero para 
verse todas las partes del cuerpo y sacarse 

cualquier garrapata que encuentre .

Utilice
repelente

Use repelente que contenga 
el 20 por ciento o más de DEET, 
picaridina o IR3535 sobre la piel 
descubierta para obtener una 
protección que dure varias horas. 
Siempre siga las instrucciones del 
producto. Los padres deben po-
nerles este producto a sus hijos 
evitando las manos, los ojos y la 
boca. Use productos que conten-
gan permetrina en su ropa. Trate 
la ropa y equipos (como botas, 
pantalones, medias y carpas) con 
productos que contengan el 0.5 % 
de permetrina. La ropa y los equi-
pos siguen protegiendo aunque se 
laven varias veces. Hay ropa ya 
tratada que podría ser efi caz du-
rante más tiempo.

Protéjase
de las picaduras

Las garrapatas de patas negras 
(las que causan la enfermedad de Ly-
me) viven en ambientes húmedos, en 
particular en áreas con muchos árbo-
les o cubiertas de hierba, o cerca de 
ellas. Una garrapata se le podría pegar 
mientras usted hace actividades al ai-
re libre alrededor de la casa o mientras 
camina entre hojas y arbustos. Para 
evitar las garrapatas, camine por el 
centro de los senderos y evite hacer-
lo entre arbustos altos u otro tipo de 
vegetación.

Si bien es cierto que se han repor-
tado casos de enfermedad de Lyme en 
casi todos los estados, los casos son 
reportados desde el condado donde 
viven las personas infectadas y no 
desde el lugar donde se infectaron.

Revise partes
del cuerpo

  Debajo de los brazos
  Dentro y alrededor de las orejas
  Dentro del ombligo
  Detrás de las rodillas
  El cabello y todas las áreas con vellos
  Entre las piernas
  Alrededor de la cintura

Retire las garrapatas adheridas de manera 
rápida y correcta

Saque la garrapata adherida con una pinza 
de punta fi na tan pronto como la vea. Si tiene 
una garrapata adherida a la piel por menos de 
24 horas, las probabilidades de contraer la 
enfermedad de Lyme son extremadamente 
pequeñas.

Prevenga las garrapatas en los animales 
Evite que las mascotas de la familia metan garrapatas dentro 

de la casa, utilice collares anti garrapatas o un tratamiento 
de aplicación localizada, recetados por un veterinario.

Cree zonas libres de garrapatas en su jardín
Modifique su jardín 

para crear zonas libres de 
garrapatas:

Es muy sencillo. Man-
tenga los patios, las áreas 
de juego y los juegos in-
fantiles lejos de matorra-
les, arbustos y otro tipo 
de vegetación. Con regu-
laridad, elimine las hojas, 
corte la hierba o el pasto 
muy altos y despeje las 
áreas alrededor de la casa, 
y coloque chips de madera 
o grava entre el pasto y las 
áreas con árboles a fi n de 
mantener a las garrapatas 
lejos de las áreas recreati-
vas (y de usted).

  Utilice un producto de control químico. Existen sustancias químicas efi caces para controlar 
a las garrapatas y que pueden usar los propietarios o que pueden aplicar profesionales expertos 
en el control de plagas.

  No atraiga a los venados. Los venados son la principal fuente de alimentos de las garrapatas 
adultas. Mantenga a los venados lejos de su casa al eliminar las plantas que los atraen y al cons-
truir barreras (como una cerca) que les impidan entrar a su jardín y llevar garrapatas con ellos.

CDC/REDACCIÓN 
WASHINGTON HISPANIC  

L
a enfermedad de Ly-
me se propaga a tra-
vés de la picadura de 
una garrapata infec-
tada. En los Estados 

Unidos, ocurre una cantidad 
estimada de 300 000 infeccio-
nes al año. Si usted acampa, 
hace senderismo, trabaja o 
juega en lugares con muchos 
árboles o cubiertos de hierba, 
lo podría picar una garrapata 
infectada.

Tratamiento
Los antibióticos pueden curar la mayoría de 

los casos de la enfermedad de Lyme. Cuanto 
antes comience el tratamiento, más rápida y 
completa será la recuperación.

Después del tratamiento, algunos pacientes 
pueden seguir sintiendo dolor muscular y ar-

ticular y síntomas en los nervios. Esto se llama 
síndrome posterior a la enfermedad de Lyme. 
El tratamiento con antibióticos a largo plazo 
no ha mostrado efi cacia para este síndrome. 
Sin embargo, existen maneras de lidiar con los 
síntomas y la mayoría de los pacientes mejoran 
con el tiempo.

Síntomas
Esté pendiente de la aparición de fi ebre o sarpu-

llido.
Aun cuando no recuerde que lo haya picado una 

garrapata, una fi ebre de verano inesperada o un sar-
pullido extraño podrían ser los primeros signos de la 
enfermedad de Lyme, en particular si ha estado en una 
zona de garrapatas. Vea a su proveedor de atención 
médica si tiene síntomas.

  Fiebre
  Dolor de cabeza
  Dolores corporales
  Rigidez de cuello
  Cansancio

Antes de hacer trabajos de jardinería, acampar, salir a hacer senderismo o sencillamente jugar al aire libre, 
incluya la prevención.

Protéjase de las picaduras de garrapatas
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ASÍ SENTIMOS LAS MUJERES LOS INFARTOS.
(MAREO O ATURDIMIENTO REPENTINOS)

Otros síntomas de infarto a los que debe estar atenta:
Dolor de pecho, malestar, sensación de presión, como si tuviera una tonelada de peso encima suyo • Falta de aire
• Náusea • Dolor inusual en la parte superior del cuerpo o malestar en uno o ambos brazos, la espalda, los hombros,
el cuello, la mandíbula o la parte alta del estómago • Fatiga inusual • Sentir un sudor frío

Si siente cualquiera de estos síntomas, no ponga excusas. Haga La Llamada. No Pierdas Tiempo!

Para aprender más visite: WomensHealth.gov/ataquedelcorazon

HEALTHDAY NEWS

L
a Administración de 
Alimentos y Medica-
mentos (FDA) de EE. 
UU. quiere que se lo 
piense bien.

La afición estadounidense 
por el arte corporal no carece 
de riesgos, señala la agencia.

Las preocupaciones po-
tenciales para los consumi-
dores incluyen las prácticas 
poco seguras y la tinta en sí, 
apuntó la Dra. Linda Katz, di-
rectora de la Oficina de Cos-
méticos y Colores de la FDA.

“Aunque se puede con-
traer una infección grave por 
las prácticas poco higiénicas y 
el equipamiento no esteriliza-
do, también puede haber in-
fecciones por tinta contami-
nada con bacterias o moho”, 
dijo Katz en un comunicado 
de prensa de la agencia.

Tinta que no es segura
“Utilizar agua no esterili-

zada para diluir los pigmentos 
(los ingredientes que aportan 
color) es un problema común, 
aunque no el único”, dijo.

Katz añadió que no hay una 
forma infalible de saber si la 
tinta es segura. “La tinta se 
puede contaminar aunque el 
frasco esté sellado o aunque la 

etiqueta diga que el producto 
es estéril”, advirtió.

La investigación muestra 
que algunas tintas contienen 
pigmentos que se utilizan en 
tinta para impresoras o en 
pintura para coches. Ningún 
pigmento para inyectar en 
la piel con fines cosméticos 
cuenta con la aprobación de 
la FDA.

Reacciones alarmantes
Después de hacerse un ta-

tuaje pueden producirse va-
rias reacciones.

“Quizá note un sarpullido 
(enrojecimiento o bultos) en el 
área del tatuaje, o podría tener 
fiebre”, dijo Katz.

“Las infecciones más 
agresivas pueden provocar 
fiebre alta, temblores, esca-
lofríos y sudores. Tratar esas 
infecciones podría requerir 
de una variedad de antibió-
ticos (quizá durante meses) 
o incluso hospitalización y/o 
cirugía”, dijo.

Un sarpullido podría sig-
nificar que se tiene una reac-
ción alérgica. “Y como las 
tintas son permanentes, la 
reacción podría persistir”, 
explicó.

“Si tiene alguna inquie-
tud, comuníquese con un 
profesional de la atención de 

la salud”, aconsejó Katz.
Otros problemas podrían 

aparecer más adelante. Tras 
tatuarse, podría desarrollar 
tejido de cicatriz. 

O los tatuajes podrían lle-
var a una inflamación y que-
mazón cuando se someta a 
una IRM. Si un médico quiere 
programar una IRM, asegú-
rese de decirle que tiene un 
tatuaje, comentó Katz.

Otros consejos de la agen-
cia

Evite las tintas y los kits 
de tatuajes de “hágalo usted 
mismo”. Se han relacionado 
con infecciones y reacciones 
alérgicas, y los usuarios po-
drían no saber cómo controlar 
y evitar todas las fuentes de 
infección. Sepa que eliminar 
un tatuaje es difícil, y elimi-
narlo por completo sin cica-
trices podría ser imposible.

Si decide hacerse un tatua-
je, asegúrese de que el salón 
y el artista cumplan las leyes 
estatales y locales.

Si desarrolla una infección 
u otra reacción tras hacerse un 
tatuaje, comuníquese con un 
proveedor de atención de la 
salud “y notifíquelo al tatua-
dor para que pueda identificar 
la tinta y no usarla otra vez”, 
planteó Katz. 

¿ E S T Á  P E N S A N D O  E N  H AC E R S E  U N O ?

Las prácticas inseguras pueden provocar infecciones, y la tinta contaminada con frecuencia es la 
culpable.								                  FOTO: THINKSTOCK.

La FDA advierte sobre los
peligros de los tatuajes

Entre 2004 y 2016, recibió casi 400 informes 
de problemas con los tatuajes, como infecciones por tinta 

contaminada o reacciones alérgicas
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den corregir ambas afeccio-
nes con facilidad, en la ma-
yoría de los casos. Pero esto 
simplemente no ocurre en 
muchos preescolares, dijeron 
los autores del estudio.

Muchos niños en edad 
preescolar, en particular los 
de comunidades minoritarias, 
simplemente nunca reciben 
un examen adecuado de los 
ojos, según el informe.

El problema es común, la-
mentó Varma, incluso en los 

niños que sufren de afeccio-
nes observables, como el ojo 
vago (ambliopía) o ser bizcos 
(estrabismo). Menos de un 30 
por ciento de los niños de 4 
años con un ojo vago reciben 
un examen ocular completo.

Además, las minorías son 
particularmente vulnerables 
a que las pasen por alto. Los 
niños hispanos en edad prees-
colar conformaron la mayor 
parte (un 38 por ciento) de los 
problemas de la vista sin tra-

tar, seguidos por los negros.
Una “falta de seguro, en 

particular seguro de la vista, 
podría tener un rol”, explicó 
Varma. En investigaciones 
anteriores, su equipo “en-
contró que tener un seguro 
de la vista aumenta el uso de 
exámenes con los ojos di-
latados en los niños en edad 
preescolar”.

Los hallazgos aparecen en 
la edición de la revista JAMA 
Ophthalmology.

HealtHDay News                             

G
ran parte del riesgo 
de mCasi 175,000 
niños estadouni-
denses en edad 
preescolar tienen 

problemas de la vista comu-
nes que no se han tratado, ad-
vierte un nuevo informe.

El análisis estima que la 
cantidad de casos de proble-
mas de la vista sin corregir en 
esta población tan joven haya 
aumentado en un 26 por cien-
to en 2060.

“La proporción alta [ac-
tual] de deterioro visual que 
se puede prevenir o tratar con 
facilidad es asombrosa”, di-
jo el autor del estudio, el Dr. 
Rohit Varma, director del 
Instituto del Ojo Roski USC 
en la Universidad del Sur de 
California, en Los Ángeles.

Y “significa que hay una 
necesidad urgente de au-
mentar las pruebas de la vista 
y la concienciación sobre la 
importancia del examen de 
la vista preescolar”, añadió 

Varma.
Los investigadores utili-

zaron datos de dos estudios 
nacionales que observaron 
los problemas de la vista en los 
niños estadounidenses.

Anotaron que la gran 
mayoría de preescolares sin 
tratamiento (casi un 70 por 
ciento) tenían la vista borro-

sa debido a un “error de re-
fracción”. En otras palabras, 
tenían miopía (dificultad para 
ver de lejos) o hiperopía (di-
ficultad para ver de cerca). 
Ambas ocurren cuando la 
forma de un ojo interfiere en 
la refracción adecuada de la 
luz entrante.

Las gafas recetadas pue-

Más niños sufren de problemas de la vista
en la edad preescolar 

Los niños de minorías son los que menos aprovechan los exámenes oculares tempranos, señala un investigador.

Infecciones de hepatitis C aumenta
Los informes de infecciones nuevas de hepatitis C en Estados Unidos casi se tri-
plicaron a lo largo de cinco años, alcanzando su punto máximo en 15 años.
La mayor cantidad se reportaron en las personas de 20 a 29 años. Muchas se de-
bieron al creciente uso de drogas inyectadas vinculado con la epidemia actual de 
opiáceos.
La cantidad de casos reportados aumentó de 850 en 2010 a 2,436 en 2015, según 
los Centros para el Control y la Prevención de Enfermedades (CDC) de EE. UU.
Pero casi la mitad de las personas que tienen la infección del hígado no lo saben, 
de forma que la mayoría de casos nuevos nunca se reportan. Los CDC estimaron 
que en realidad hubo unos 34,000 infecciones nuevas de hepatitis C en todo el 
país en 2015.
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L
os estiramientos 
pueden aumentar el 
flujo sanguíneo y re-
ducir el dolor en las 
piernas de las perso-

nas que sufren de enfermedad 
arterial periférica (EAP), se-
gún un nuevo estudio de ta-
maño reducido.

“Es una intervención muy 
segura y fácil que se pue-
de hacer en casa”, afirmó la 
autora principal del estudio, 
Judy Muller-Delp, profesora 
de ciencias biomédicas en la 
Universidad Estatal de Flo-
rida.

“Tiene el potencial de real-
mente mejorar su tolerancia 
a andar y de lograr que usted 

entre en un programa de ca-
minar”, aseguró Muller-Delp 
en un comunicado de prensa 
de la Asociación Americana 
del Corazón (American Heart 
Association).

La enfermedad arterial pe-
riférica afecta a más de 8.5 mi-
llones de es-
tadouniden-
ses, según la 
a s o c i a c i ó n 
c a r d i a c a . 
Un síntoma 
común son 
c a l a m b r e s 
musculares dolorosos en 
las caderas, los muslos o las 
pantorrillas al caminar, su-
bir escaleras o hacer ejerci-
cio. Ese dolor con frecuencia 
desaparece al dejar de hacer 

ejercicio.
En este estudio, 13 per-

sonas con enfermedad de la 
arteria periférica y una edad 
promedio de 71 años estira-
ron el músculo de la panto-
rrilla durante 30 minutos al 
día usando una tablilla que 

flexionaba el 
tobillo en más 
o menos un 15 
por ciento.

Tras un 
mes de estira-
mientos, los 
pacientes te-

nían un mejor flujo sanguíneo, 
menos dolor, podían caminar 
más lejos en seis minutos, y 
podían caminar más lejos an-
tes de tener que parar por el 
dolor en las piernas, encontró 

el estudio.
Los hallazgos se presenta-

ron en una reunión de la Aso-
ciación Americana del Cora-
zón, en Minneapolis.

“Un fisioterapeuta puede 
enseñarle a ajustar y usar las 
tablillas de forma correcta 
para que pueda hacer los es-
tiramientos en casa. No hay 
ninguna duda del beneficio del 
entrenamiento en el ejercicio 
para la salud de los vasos san-
guíneos en los pacientes [con 
enfermedad arterial periféri-
ca]”, dijo el autor principal del 
estudio, Kazuki Hotta.

Hotta es becario postdoc-
toral en ciencias de la ingenie-
ría en la Universidad de Elec-
tro Comunicación, en Tokio.

“Si tiene una capacidad 

La detección temprana y el tratamiento pueden mejorar su ca-
lidad de vida, ayudarle a mantener su independencia y movilidad.

FOTO: THINKSTOCK

U N O  D E  L O S  S Í N T O M A S  S O N  L O S  C A L A M B R E S  E N  L A S  P I E R NA S

Estiramientos alivian el dolor de la 
enfermedad de los vasos sanguíneos 
Una persona con enfermedad arterial periférica también tiene un mayor riesgo 

de infarto, derrame y ataque isquémico transitorio.

1 de cada 20 
personas 

mayores de 50 
años la padece.

limitada para caminar, reco-
miendo que por lo menos rea-
lice estiramientos musculares 
para poder obtener suficiente 
comodidad y confianza al ca-
minar como para participar 
en un programa de ejercicio 

de caminar”, añadió Hotta.
Las investigaciones pre-

sentadas en reuniones se 
consideran preliminares 
hasta que se publican en una 
revista médica revisada por 
profesionales.
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