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L
os espacios seguros, ratos 
de silencio y ejercicios de 
respiración que hacen que 
alumnos de parvulario en 
el Verner Center for Early 

Learning que están diseñados para 
ayudar a los niños a lidiar con el es-
trés intenso para que puedan apren-
der. Pero los expertos confían en que 
haya un beneficio aún mayor, prote-
ger los cuerpos y cerebros de los pe-
queños de un estrés tan persistente 
que pueda volverse tóxico. 

No es ningún secreto que crecer 
en circunstancias duras puede co-
brarse un precio en los niños y llevar 
a problemas de comportamiento y 
aprendizaje. Pero los investigadores 
han descubierto algo diferente. Mu-
chos creen que el estrés en la primera 

infancia _producido por una pobreza 
extrema, la negligencia, adicciones 
de los padres y otras penurias_ puede 
calar bajo la piel, dañando el cere-
bro de los niños y otros sistemas del 
cuerpo. 

Las investigaciones sugieren que 
este estrés puede fomentar algunas 
de las principales causas de muerte y 
enfermedad en la vida adulta, como 
los ataques de corazón y la diabetes. 

“El daño que sufren los niños de 
la enfermedad infecciosa del estrés 
tóxico es tan grave como el daño de la 
meningitis o la polio o la tos ferina”, 
dijo la doctora Tina Hahn, pediatra 
en la zona rural de Caro, Michigan. 
Su objetivo número uno cómo mé-
dico, señaló, es prevenir el estrés 
tóxico. Hahn suele preguntar a las 
familias sobre el estrés en casa, les 
educa sobre los riesgos y les ayuda 
a encontrar formas de gestionarlo. 

El un creciente número de estu-
dios sobre los riesgos biológicos del 
estrés tóxico está impulsando una 
nueva estrategia de salud pública 
para identificar y tratar los efectos de 
la pobreza, el abandono, los abusos 
y otros problemas. Aunque algunos 
miembros de la comunidad médica 
cuestionan esas investigaciones, 
cada vez más pediatras, especia-
listas de salud mental, educadores 
y líderes comunitarias adoptan una 
atención al respecto. 

La estrategia se basa en la premisa 
de que el estrés extremo o los trau-
mas pueden provocar cambios en el 
cerebro que pueden interferir con el 
aprendizaje, explicar un compor-
tamiento problemático y poner en 
riesgo la salud. El objetivo es iden-
tificar a los niños y familias afecta-
dos y ofrecer servicios para tratar o 
prevenir el estrés continuado. Esto 

puede incluir clases de paternidad, 
tratamiento contra adicciones para 
los padres, programas con la escuela 
o la policía y psicoterapia. 

 “Sabemos que si no se sienten 
seguros no pueden aprender”, dijo 
Martin. 

El cerebro y el sistema inmunoló-
gico no están totalmente formados 

en el nacimiento, y podrían ser vul-
nerables a daños por problemas en la 
infancia, según estudios recientes. 
Se cree que los primeros tres años 
son los más cruciales y que los ni-
ños que no tienen padres devotos 
ni otros parientes que les ayuden a 
lidiar con la adversidad son los más 
vulnerables. 

La Academia Estadounidense de Pediatría apoya la teoría, y en 2012 
emitió recomendaciones instando a los pediatras a educar a los padres 

sobre los efectos en el largo plazo.

Muchas veces los padres lo causan

El estrés grave y continuo 
afecta al cerebro de los niños

El estrés extremo o los traumas pueden provocar cambios en el cerebro que 
pueden interferir con el aprendizaje.      FOTO: CORTESÍA.
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HEALTHDAY NEWS  

E
stamos en tem-
porada alta para la 
dolorosa infección 
conocida como oí-
do del nadador, pero 

no debería estropearle la di-
versión si toma medidas por 
adelantado.

El oído del nadador con 
frecuencia se produce cuando 
se queda algo de agua con mu-
chos gérmenes en el oído des-
pués de bañarse en la piscina o 
el lago. El agua que permanece 
allí crea un ambiente que ayu-
da a las bacterias a crecer.

“Nadar es un factor de 
riesgo signifi cativo, especial-
mente en el agua dulce”, dijo 
Kara Jones-Schubart, pro-
fesora clínica asistente en el 
Colegio de Enfermería Texas 
A&M. “Para la mayoría de las 
personas, el oído del nadador 
es algo que les pasa una vez, 
pero para otras, puede hacer-
se más crónico.

El síntoma principal es el 
enrojecimiento del oído ex-
terno junto con la sensación 
de calor y dolor. Algunas par-

tes de la oreja podrían estar 
sensibles al tacto. También 
puede sentirse que el oído es-
tá lleno, puede picar o estar 
irritado, y oír podría ser más 
difícil.

Afortunadamente hay va-
rios modos de prevenir el oído 

del nadador.
“Los tapones son muy 

beneficiosos cuando se va 
a nadar”, comentó Jones-
Schubart en un comunicado 
de prensa del colegio. “Tam-
bién hay algunas soluciones 
de venta libre que puede usar 

Protéjase del ‘oído del nadador’
Tome en cuenta los consejos de los médicos 

El agua que se queda en el oído después de nadar puede provocarle un dolor de oído grave,
pero usted puede evitarlo.

para ayudar a sacar todo lo que 
haya en el oído y para romper 
cualquier bloqueo”.

También puede usar un se-
cador de pelo para secar sus oí-
dos después de nadar, aunque 
hágalo con cuidado. Asegúrese 
de que esté en una confi gura-
ción muy baja para evitar pro-
ducir daños de audición.

Pero nadar no es el único 

modo en que se puede termi-
nar con el oído del nadador, 
añadió Jones-Schubart.

“Una acumulación de cera 
puede provocar la infección, y 
también el hecho de limpiarse 
los oídos de forma errónea y 
producir lesiones en el canal”, 
dijo. “Se debería evitar el uso 
de hisopos de algodón”.

El tratamiento de una in-

fección debida al oído del na-
dador incluye las gotas para 
el oído, y lo más habitual es 
que contengan antibióticos. 
Pero la infección del oído del 
nadador no es lo mismo que 
la típica infección de oído que 
habitualmente padecen los 
niños, que se conoce como 
otitis media, indicó Jones-
Schubart.
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Prevención
Una vacuna puede proteger a las 

personas sanas de contraer hepa-
titis B. De hecho, los Centros para 
el Control y la Prevención de En-
fermedades de los EE. UU. (U.S. 
Centers for Disease Control and 
Prevention) recomiendan que todos 
los niños reciban esta vacuna. No 
existe una vacuna para la hepatitis 
C, que está asociada con más fre-
cuencia con el abuso actual o pasado 
de drogas intravenosas (IV). 

Los bancos de sangre de los Es-
tados Unidos controlan la sangre 
donada para asegurarse de que no 
se utilice sangre infectada con los 
virus de la hepatitis.

La cirrosis se puede evitar si no 
se consume alcohol en exceso y si 
se previene la hepatitis viral. La ma-
yoría de los países industrializados 

tienen reglamen-
taciones para pro-
teger a las personas 
de las sustancias 
químicas que cau-
san cáncer. 

Cada vez existen 
más pruebas de que 

determinados medicamentos pue-
den controlar la infección crónica 
por hepatitis B o C. Esto puede re-
ducir la infl amación y el daño que 
estos virus causan en el hígado. En 
los últimos años se han producido 
avances importantes en lo que res-
pecta a terapias antivíricas, parti-
cularmente para la infección cró-
nica por el virus de la hepatitis C. 

Es probable que esto tenga un 
impacto positivo importante en la 
prevención del cáncer de hígado, 
especialmente si se las administra 
antes de presentar cirrosis. Para ob-
tener información sobre estos tipos 
de tratamientos, es importante ha-

blar con un hepatólogo. Un hepató-
logo es un médico que se especializa 
en las enfermedades del hígado.

Debido a que la NAFLD vincula-
da a la obesidad se está convirtiendo 
en un factor de riesgo cada vez más 
importante para el HCC, también 
se recomienda a las personas que 
sigan las pautas establecidas para 
una buena salud, como mantener 
un peso saludable, tener una ali-
mentación equilibrada y participar 
en actividades físicas moderadas. 
Su médico puede ayudarlo a dise-
ñar un plan de ejercicios adecuado 
en función de sus necesidades, sus 
aptitudes físicas y su estado físico.

Cáncer de hígado una 
enfermedad que va en aumento
DC encabeza tasas de cáncer 
de higado a nivel nacional

Un motivo clave del aumento del cáncer de hígado 
a nivel nacional es una tasa más alta de infección 
con el virus de la hepatitis C en la generación de la 
postguerra. Entre las personas nacidas entre 1945 y 
1965 o conocida como los Baby Boomers, el 2.6 por 
ciento tienen hepatitis C, una tasa seis veces más alta 
que la de los demás adultos.

Los hombres afroamericanos son más propensos 
a ser diagnosticados con cáncer de hígado y general-
mente tienen tiempos de supervivencia más cortos 
que otros.

A menudo se diagnostica en etapas tardías cuan-
do hay síntomas evidentes que envían a un paciente 
al médico, tales como pérdida de peso, pérdida de 
apetito, náuseas y dolor abdominal. Cuando se trata 
de factores de riesgo - tener la hepatitis encabeza 
la lista. 

Factores de riesgo
  Hepatitis viral. Los virus de la 

hepatitis son virus que infectan el 
hígado. Dos tipos frecuentes son la 
hepatitis B y la C. La hepatitis viral 
es el factor de riesgo más importan-
te para este tipo de cáncer en todo 
el mundo. La hepatitis C pasó a ser 
mucho más frecuente que la hepa-
titis B porque no existe una vacu-
na para prevenir la hepatitis C. La 
hepatitis viral se puede transmitir 
de una persona a otra a través de la 
exposición a la sangre o los fl uidos 
corporales. Esto puede ocurrir a 
través de una lesión, por compartir 
agujas para consumir drogas o me-
diante el contacto sexual. 

Síntomas
  Dolor, especialmente en la parte su-

perior derecha del área abdominal, cerca 
del omóplato derecho o en la espalda.

  Pérdida de peso sin razón aparente.
  Nódulo duro debajo de las costi-

llas sobre el lado derecho del cuerpo que 
podría ser el tumor o un signo de que el 
hígado ha aumentado de tamaño.

  Debilidad o fatiga.

REDACCIÓN  
WASHINGTON HISPANIC  

E
l cáncer de hígado es 
la causa de muerte 
por cáncer que más 
está aumentando en 
Estados Unidos.

El aumento se ha registra-
do desde mediados de los 70, 
una tendencia que se prevé 
que continuará al menos hasta 
el 2030. Las tasas de muertes 
por esta enfermedad se han 
duplicado desde mediados de 
los 80, el aumento más rápido 

de todos los tipos de cáncer, 
según la Sociedad Americana 
Contra El Cáncer (American 
Cancer Society).

El cáncer de hígado es aho-
ra la quinta causa principal de 
muerte por cáncer en los hom-
bres, y la octava en las muje-
res. Más o menos un 1 por cien-
to de las personas recibirán un 
diagnóstico de la enfermedad 
a lo largo de sus vidas. Apenas 
una de cada 5 sobrevive cinco 
años tras el diagnóstico, seña-
laron los investigadores diri-
gidos por el Dr. Farhad Islami.

Actualmente es la quinta causa principal de muerte por cáncer en los hombres, y la octava en las mujeres.

Los hombres se ven más afectados que las mujeres   Cirrosis. La cirrosis se 
desarrolla cuando las célu-
las del hígado se dañan y son 
reemplazadas por tejido ci-
catricial. En los Estados Uni-
dos, la mayoría de los casos 
de cirrosis son consecuencia 
del consumo excesivo de al-
cohol.

  Obesidad, NAFLD y 
diabetes. La obesidad pro-
voca que la grasa se deposite 
en el hígado, lo que produce 
una afección conocida como 
NAFLD. En la última déca-
da, ha surgido evidencia con-
tundente que sugiere que la 
NAFLD y la diabetes, un tras-
torno relacionado, son fac-
tores de riesgo cada vez más 
importantes del HCC en los 
Estados Unidos.

  Edad. En los Estados 
Unidos, el cáncer primario de 
hígado en adultos ocurre con 
mayor frecuencia en las per-
sonas mayores de 60 años.

  Sexo. Los hombres son 
más propensos a presentar 
este tipo de cáncer que las 
mujeres.

  Factores ambientales. 
La exposición a determina-
das sustancias químicas o el 
consumo de alimentos con-
taminados con afl atoxina. 
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L
os productos cos-
méticos utilizados 
para los manicuras 
y pedicuras, tales 
como los esmaltes 

de uñas y los quitaesmaltes, 
también deben ser seguros y 
son controlados por la Ad-
ministración de Alimentos 
y Medicamentos de los Es-
tados Unidos (FDA, por sus 

siglas en inglés).
La FDA también controla 

los aparatos que se usan para 
secar (o “curar”) las uñas ar-
tificiales o el esmalte de gel 
para uñas como productos 
electrónicos, porque emiten 
radiación.

Usted puede hacer su 
parte para mantenerse a 
salvo (y lucir bien arreglada 
también) siguiendo todas 
las instrucciones de la eti-
queta y prestando atención 

a cualquier declaración de 
advertencia indicada en es-
tos productos.

Ingredientes y adverten-
cias de los productos para el 
cuidado de las uñas:

Los productos e ingre-
dientes (excepto la mayoría 
de los colorantes) cosméti-
cos, entre ellos los produc-
tos para uñas, no necesitan 
de la aprobación de la FDA 
antes de salir al mercado.

Los productos cosmé-
ticos para el cuidado de las 
uñas también deben incluir 
todas las instrucciones o ad-
vertencias necesarias para 
ser usados con seguridad. 
Por ejemplo:

  Algunos productos 
para las uñas pueden incen-

diarse con facilidad, por lo 
que no debe exponerlos al 
fuego (como el de un ciga-
rrillo encendido) ni a fuentes 
de calor (como la de unas te-
nazas para el cabello).

  Algunos pueden dañar 
los ojos, así que debe evitar 
la exposición a ellos.

  Algunos sólo deben ser 
usados en espacios con bue-
na circulación de aire (ven-
tilación).

  Algunos de sus ingre-
dientes pueden ser nocivos 
si se ingieren, por lo que es-
tos productos no deben ser 
consumidos por ninguna 
persona o mascota.

Tenga en cuenta también 
que los cosméticos disponi-
bles para el público en gene-
ral, tales como los que están 
a la venta en las tiendas o en 

línea, deben enumerar sus 
ingredientes en un orden 
decreciente por cantidad. 
Si le preocupan ciertos in-
gredientes, puede consul-
tar la etiqueta y evitar usar 
aquellos productos que los 
contengan.

Por ejemplo, algunos 
endurecedores y esmaltes 
de uñas pueden contener 
formaldehído, el cual puede 
causar irritación de la piel o 
una reacción alérgica, y los 
acrílicos utilizados en algu-
nas uñas artificiales y a veces 
en los esmaltes de uñas tam-
bién pueden causar reaccio-
nes alérgicas.

Por ese motivo, debe leer 
las etiquetas y seguir todas 
las instrucciones de los pro-
ductos cosméticos. Y si va 
a un salón para hacerte una 

manicura o una pedicura, 
asegúrese de que el espacio 
tenga buena ventilación.

Las lámparas de luz ultra-
violeta (UV) para curar las 
uñas son unidades de mesa 
utilizadas para secar o “cu-
rar” las uñas de acrílico o de 
gel, o el esmalte de gel para 
uñas. Estos aparatos son uti-
lizados en salones y vendi-
dos en línea. Usan lámparas 
o lueces de diodo emisor luz 
(LED) que emiten radiación 
ultravioleta o UV (las lám-
paras de curado de uñas son 
diferentes de las lámparas de 
bronceado, a veces también 
llamadas “camas de bron-
ceado”; usted puede cono-
cer más acerca de los riesgos 
que presentan las lámparas 
de bronceado en el portal de 
la FDA).

Use los productos para las uñas de manera segura
Las manicuras y pedicuras pueden ser bonitas

Los productos deben incluir todas las instrucciones o advertencias necesarias para ser usados.

Los productos cosméticos para el cuidado de las uñas también deben incluir todas las instrucciones 
o advertencias necesarias para ser usados con seguridad.     FOTO: THINKSTOCK

La exposición a la radiación ultravioleta puede dañar su piel, sobre todo con el tiempo, pero también 
causan arrugas prematuras, manchas e incluso cáncer de piel.       FOTO: THINKSTOCK
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Sin duda que debido al hecho 
de que la mujer lleva el bebe 
en su vientre durante nueve 
meses y da a luz a sus hijos, es 
que todas las recomendacio-

nes relacionadas a la salud del futuro 
bebe recaen sobre ella. En ese sentido, 
que no fume cigarrillos, que no to-
me medicinas sin receta, que cuidado 
con el mercurio en los pescados, que 
no pruebe alcohol ni cafeína, que no 
aumente mucho de peso, son algunas 
de las recomendaciones que profesio-
nales de la salud y abuelitas le dan a la 
mujer embarazada.

En un intento de ser proactivos, 
muchos profesionales de la salud se 
adelantan a los hechos y “preparan” 
a la mujer para que tenga un emba-
razo saludable y le dicen que si esta 
pensando salir en cinta debe iniciar y 
mantener un estilo de vida saludable 
y que empiece a tomar suplementos 
de ácido fólico para evitar la espina 
bífida en el bebe.

¿Pero qué hay del hombre que 
piensa engendrar a un hijo? ¿Recibe 
las mismas recomendaciones que se 
le dan a la mujer? ¿Alguien le dice al 
hombre que en preparación para ser 
padre debe dejar de fumar y consumir 
alcohol o drogas? ¿Le dice que debe 

iniciar un programa de estilo de vida 
saludable, bajar de peso o controlar el 
estrés que lo esta agobiando? A pesar 
de que ya algunos profesionales de la 
salud y abuelitos lo hacen, la regla es 
que las recomendaciones de cuidarse 
antes y durante el embarazo las recibe 
la mujer y no el hombre.

Recientes investigaciones sobre 
el impacto del medio ambiente y el 
estilo de vida sobre la calidad del es-
perma –mas específicamente sobre el 
epigenoma del hombre- y el impacto 
de esos cambios en la futura salud del 
bebe, vayan a hacer que, al igual que 
la mujer, el hombre deba también 
prepararse para concebir a un hijo.

Genoma versus epigenoma
El genoma es el plano maestro de 

lo que somos como entes biológicos 
y esta gobernado por la estructura del 
ADN o ácido desoxirribonucleico que 
se encuentra en los 46 cromosomas 
que hemos heredado de nuestros pa-
dres (23 de cada uno). En esos genes 
se encuentran codificadas las carac-
terísticas físicas e intelectuales de lo 
que somos.

El epigenoma (de epi que significa 
“encima de” y genoma) es diferente, 
y esta dado por las reacciones quími-
cas que actúan como interruptores 

que “prenden y apagan” la función 
del ADN. Uno de esos interruptores 
es la metilación, que coloca “etique-
tas” químicas en el ADN para regular 
la expresión de sus genes. Otro es la 
modificación de histonas, que regula 
la condensación del ADN antes de 
su replicación. El epigenoma viene a 
ser entonces el mediador, a través del 
cual, el medio ambiente influye sobre 
el ADN y lo modifica. Es en otras pa-
labras responsable del “desgaste” de 
nuestros genes, el que explica como el 
medio ambiente es capaz de modifi-
car nuestro genoma o plano maestro.

Una reciente revisión del tema lle-
ga a la sorprendente conclusión de 
que al igual que la genética, la epi-
genética también se puede heredar 
y es la que explicaría por qué ciertas 
características del padre –edad, tipo 
de alimentación, peso, estrés o con-
sumo de drogas y alcohol- pueden 
influir en la salud de sus futuros hi-
jos, causando defectos genéticos de 
nacimiento, problemas de compor-
tamiento, trastornos del desarrollo, 
obesidad, diabetes, enfermedades 
cardiovasculares y cáncer. En otras 
palabras, la epigenética –a través de 
las “epimutaciones” presentes en el 
esperma- explicaría como el pasado 

del padre influye en la futura salud 
de sus hijos.

Epigenética en animales
Experimentos han demostrado 

que ratones machos expuestos al al-
cohol por nueve semanas sufren epi-
mutaciones que causan hijos de muy 
bajo peso, con síntomas de ansiedad 
y mayor impulsividad. Otros experi-
mentos han demostrado que las hijas 
(pero no los hijos) de ratones engor-
dados tuvieron mayor peso al nacer y 
mayor tendencia al cáncer de mama.

Epigenética en humanos
Ya hay varios estudios que indican 

que la epigenética en humanos tiene 
profundos efectos. Un estudio sueco 
demostró por ejemplo que los nie-
tos (pero no las nietas) de hombres 
nacidos en 1890 y 1920 y sufrieron 
de hambruna en su niñez, tuvieron 
menor riesgo de morir. Al revés, los 
nietos (no las nietas) de los hombres 
que crecieron en abundancia de ali-
mentos, tuvieron mayor mortalidad. 
Las nietas sufrieron el mismo proble-
ma pero solo cuando las abuelas (y 
no los abuelos) sufrieron hambruna 
o tuvieron mucha comida. Esto indi-
caría, de acuerdo al autor del estudio 

el Dr. Marcus Pembrey, que los seres 
humanos somos capaces de trasmitir 
la “memoria molecular” de exposi-
ciones ancestrales.

El mismo autor demostró que si 
el padre (no obeso) empezó a fumar 
antes de los 9 años de edad, tuvo en 
el futuro hijos con sobrepeso y obe-
sidad. ¿Será que sustancias químicas 
del humo del tabaco causan epimu-
taciones en las células espermáticas 
de niños que aun no han llegado a la 
pubertad? Otros experimentos han 
demostrado que el consumo de alco-
hol del padre (pero no de la madre) 
puede producir hijos con el síndrome 
del feto alcohólico (bajo peso, defec-
tos cardiovasculares y problemas de 
desarrollo mental).

Corolario
La evidencia científica de que el 

epigenoma no solo es capaz de “ab-
sorber” el estilo de vida del padre, 
sino que pueda ser trasmitido a sus 
hijos esta aumentando día a día. En 
ese sentido, creo que es importante 
exigirle al varón que piensa ser pa-
dre –incluso poco tiempo antes- la 
práctica de los mismos estándares de 
vida saludable que en la actualidad se 
le exigen a la mujer.

POR EL DOCTOR
ELMER HUERTA
Director Preventorium del Cáncer
Washington Hospital Center

EL ESTILO DE VIDA DEL PADRE INFLUYE 
EN SALUD FUTURA DE SUS HIJOS

Nueva prueba detecta cáncer de páncreas  
Un nuevo análisis de sangre de bajo costo podría ser una forma efectiva de de-
tectar el cáncer de páncreas temprano. El cáncer de páncreas es la cuarta causa 
de muerte por cáncer en Estados Unidos, y con frecuencia no se diagnostica 
hasta que está demasiado avanzado como para extirparlo.
Las técnicas actuales de detección por lo general solo lo detectan “después de 
haber provocado síntomas pronunciados, cuando ha avanzado lo suficiente 
como para resultar letal”, dijo el autor del estudio, Kenneth Zaret, director del 
Instituto de Medicina Regenerativa de la Universidad de Pensilvania.
A veces se detecta durante un escáner corporal por otro problema de salud. Pe-
ro esos escáneres son demasiado costosos para la detección de rutina, incluso 
en las personas con un riesgo alto de cáncer de páncreas, señaló. 
Las pruebas actuales de detección se enfocan en los niveles cambiantes de unas 
proteínas sanguíneas características, según la Sociedad Americana Contra El 
Cáncer (American Cancer Society, ACS). 
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