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Editorial:

En este mes de noviembre, damos inicio a la primera edicién de la Gaceta EPIDEMIOLOGICA Pulso
Michoacan, con la expectativa de alcanzar una verdadera trascendencia en la comunicacion del
quehacer epidemiolégico.

El movimiento acelerado de la poblacion a nivel mundial obliga a establecer nuevas estrategias para el
cuidado de la salud, y en este contexto la Salud Publica y la Epidemiologia se colocan en un sitio de
gran relevancia.

Gran parte de las actividades que se realizan para la vigilancia y seguimiento de eventos
epidemiolégicos, resulta en un gran esfuerzo que sélo en contadas ocasiones alcanza limites mas alla
de la experiencia individual de quienes estan involucrados en estos procesos; por ello con este primer
namero damos paso a la difusion de alguna experiencias inmediatas.

Noviembre es un mes cargado de fechas para conmemorar como el mes de la Salud Reproductiva, el
Dia Mundial de la Diabetes, de la tolerancia, Recuerdo de victimas de trafico, Semana de Atencién al
envejecimiento con el cual hablamos del alzhéimer y abordaremos la violencia en el noviazgo para ir
sembrando la eliminacion de la violencia. También abordamos el contenido simbdlico de la bata blanca
de los médicos y la historia de nuestro centro de Salud “Juan Manuel Gonzélez Urefia en su recién 56
aniversario.

Dentro de la secciéon Comunidad SINAVEMich, recordaremos a una gran amiga y entrafiable
compafiera, que se nos adelanto en el viaje eterno, la Dra. Fidelia Veldzquez.

Asi es que con este primer nimero, damos a conocer el trabajo de compafieros de la Subdireccion de
Servicios de Salud a la vez que extendemos la invitacion a todo el personal de salud.

Dr. Fabio Silahua Silva
Epidemidlogo Estatal

Director: Dr. Julio Fernando Nocetti Tiznado

Editor: Dr. José Manuel Ernesto Murillo

Coeditor: Dr. Fabio Silahua Silva

Comité Editorial: M.S.P. Erika Marcela Cabrera Castafieda, L.C.C.
Claudia Lorena Torres Villamar.
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Murillo Del Castillo, Dra. Blanca Amalia Coyoli Vieyra, Dra. Juana Suarez
Alcéantar, L.E. Aida Vargas Alcantar, L.C.C. Claudia Lorena Torres Villamar,
Dr. Camilo Mateo Esquivel, Q.F.B. Miriam Espinoza, Dr. Jesus Galicia, Dr.
Daniel Ferreira'y Fam. C.P. Irma Piedra, Dr. Psic. Susana Ramirez Tapia,
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“La diabetes cambidé mi forma de vida”

14 de noviembre;
Dia mundial de la diabetes

Mi nombre es Abraham, tengo 19 afios. Desde hace 21 meses padezco diabetes tipo 1.
Segun los especialistas se alojé en mi organismo por poseer bajas defensas en un cuadro
gripal que se me presentd y debe ser asi, porque he escuchado que la diabetes tiene como
antecedente la obesidad, que no es mi caso pues yo soy muy delgado, la especialista
endocrinéloga que me atiende, me indica que debo ganar peso ya que mi estatura es de

1.78 m y mi peso promedio de 60 kg.

A quienes tenemos esta enfermedad, nos
cambia la rutina de vida. Los primeros dias ya
con la enfermedad, me sentia molesto, muy
molesto, no podia comer varias cosas que
comunmente consumia -sobre todo aquello que
contuviese azucar- hasta la fecha no acepto
totalmente que yo esté enfermo.

Me han orientado nutri6logos para aprender a
comer mejor, conociendo los tipos de alimentos
para saber cuales me benefician mas que otros y
cuales no debo consumir.

Los médicos me comentan que puedo tener una
vida larga siendo disciplinado: el reto es
mantener los niveles de glucosa dentro de los
limites adecuados, yo lo hago con una inyeccion
de insulina antes de cada comida y otra
inyeccion de otro tipo de insulina a las 10 p.m. y
a la vez comiendo y haciendo ejercicio en base a
las indicaciones. El secreto esté en la disciplina.

Siempre he comido en forma similar a las
indicaciones que hoy debo de seguir, solo debo
medir raciones para cuantificar verduras y frutas,
cereales, leguminosas y productos de origen
animal. También hago ejercicio en bicicleta,
camino y juego un poco de futbol, con esto se
logra tener la glucosa en niveles convenientes y
evitar complicaciones comunes de la diabetes en
un futuro.

Lo recomendable es tomar todas las

indicaciones médicas y de nutricién para
estar bien.

Mi vida es muy parecida a la que anteriormente
llevaba, mis comidas son casi igual, solo sin
azlcar, lo que si no es igual, son las cuatro
veces que me debo de inyectar y checar con el
glucémetro el nivel de glucosa. Cuando como
fuera de casa debo llevar siempre jeringas,
algodén e insulina; eso no es nada agradable
pero hay que hacerlo si quiero seguir bien.

Mi deseo es poder tener pronto una bomba de
insulina para no inyectarme como ahora y
conservar la salud y lograr vivir muchos afios en
forma casi normal.

A pesar que yo no fumo, no ingiero alcohol, he
comido regularmente bien y hago ejercicio, ahora
padezco diabetes y si cambio mi vida.

Mi  recomendaciébn a las personas que
padecemos diabetes y a todas las personas en
general, es que debemos cuidarnos mucho para
estar sanos, evitando consumir productos que
sabemos claramente que nos dafian la salud y
hacer ejercicio.




;Qué es la tolerancia?

« La tolerancia es el respeto de los derechos y
las libertades de los demas.

e La tolerancia es el reconocimiento y la
aceptaciéon de las diferencias entre las
personas. Es aprender a escuchar a los
demas, a comunicarse con ellos y a
entenderlos.

e La tolerancia es el reconocimiento de la
diversidad cultural. Es estar abierto a otras
formas de pensar y a otras concepciones,
apertura derivada del interés y a la curiosidad,
asi como el negarse a rechazar |lo
desconocido.

e La tolerancia es el reconocimiento de que
ninguna cultura, nacién o religion tiene el
monopolio del conocimiento o de la verdad.

e La tolerancia es una forma de la libertad:
estar libres de prejuicios, estar libres de
dogmas. La persona tolerante es duefia de
sus opiniones y de su conducta.

« La tolerancia es una actitud positiva hacia los
demas, exenta a todo aire de superioridad.

Puesto que Soy Inperfécto y Neceshto la tolerancla y la
bondad de los demds, tambien he de tolerar los defectos
ael muride hasta que pueda eficonitrar el Secreto que me

perifta ponieries remedo.”
Mahatma Gandhi

16 de noviembre:

Dia mundial de la tolerancia

En febrero de 1995 se llevé a cabo una
conferencia de prensa con la participacion del
entonces Secretario General Boutros Boutros-
Ghali. Durante la conferencia el ex Secretario
menciond:

"La tolerancia no implica la aceptacién de la
brutalidad como actitud de nacionalismo ni se
puede utilizar como excusa para hacer caso
omiso de los abusos contra los derechos
humanos con un pretexto religioso. Por el
contrario, la tolerancia es el respeto por la
diversidad mediante el reconocimiento de
nuestras caracteristicas humanas."

¢Por qué un dia por la Tolerancia?

Como sefnalaron los autores de la Declaracion de
los Principios Sobre la Tolerancia:

“Nuestra época se caracteriza por la
mundializacion de la economia y una aceleracion
de la movilidad, la comunicacién, la integracion y
la interdependencia; la gran amplitud de las
migraciones y del desplazamiento de
poblaciones; la urbanizacion y la transformacion
de los modelos sociales. El mundo se caracteriza
por su diversidad, la intensificacion de Ila
intolerancia y de los conflictos, lo que representa
una amenaza potencial para todas las regiones.
Esta amenaza es universal y no se circunscribe
a un pais en particular”.

La necesidad de la tolerancia es cada vez mas
urgente y exige iniciativas que vayan mucho mas
all4 de la aceptacion y propicien el entendimiento
mutuo. No cabe duda de que los derechos
humanos vy las libertades universales dependen
de mecanismos juridicos, pero éstos sélo se
respetaran si nos toleramos unos a otros en el
sentido mas amplio de la palabra, lo que
equivale a decir que respetamos y estimamos la
diversidad de nuestras culturas, formas de
expresion y maneras distintas de manifestar
nuestra condicién humana.



Algunas de las actitudes colectivas que se busca
combatir con el Dia Internacional para la Tolerancia
son:

El racismo, o la creencia de que algunas razas o
personas son superiores a otras.

El etnocentrismo, o aspiraciéon de un grupo étnico
a crear una identidad nacional Unica y a acabar con
el idiomay la cultura de los demas grupos étnicos.

o la creencia de que
una nacion es superior y tiene mas derechos que
las deméas, fendbmeno a menudo asociado con el de
la xenofobia, esto es, el hecho de sentir temor y
aversion por los extranjeros, unido al sentimiento
de que estos "forasteros" son culpables de los
problemas econémicos de la sociedad, como el
desempleo.

La hostilidad religiosa, que da poder o favorece a
las personas cuyo credo esté considerado como la
Unica interpretacion auténtica de la verdad religiosa
0 espiritual.

Por otra parte, los actos individuales de intolerancia
van desde el empleo de términos ofensivos, la
intimidacion, el acoso, los toépicos, las bromas
pesadas sobre determinados comportamientos o
prejuicios, la costumbre de encontrar victimas
propiciatorias y de echarles la culpa de los
problemas sociales, hasta las amenazas a la vida
humana como son la represion, el genocidio, el
antisemitismo y fascismo, pasando por formas mas
activas de ignorancia de los derechos como la
discriminacién, el ostracismo la profanacion y
mutilacion de simbolos culturales y religiosos, la
exclusién de ciertos lugares de grupos sociales o
determinadas profesiones, la segregacion fundada
en la raza o el sexo, entre otros.

Declaracion de los Principios Sobre la
Tolerancia:

El dia de su 50 aniversario, el 16 de noviembre
de 1995, los miembros de la UNESCO
aprobaron la Declaracion de Principios sobre la
Tolerancia.

Entre otras cosas, la Declaracion afirma que la
tolerancia no es ni indulgencia ni indiferencia. Es
respeto y apreciacion de la gran variedad de
culturas en el mundo, de las formas de expresion
y de las maneras de "ser humanos".

La tolerancia reconoce los derechos humanos
universales y las libertades fundamentales de los
demas. La gente es distinta por naturaleza, sélo
la tolerancia asegura la supervivencia de
comunidades heterogéneas en toda region del
mundo.

*fuente Sitio Oficial UNESCO, seccion "Promoviendo
la Tolerancia®“.

Documentos sobre tolerancia. (Puedes encontrar

estos documentos en PDF):

» Declaracioén de los Principios Sobre la Tolerancia

» "Latoleranciay el pluralismo como elementos
inseparables de la promocién y proteccion de los
derechos humanos" documento de la Oficina del
Alto Comisionado de Naciones Unidas para los
Derechos Humanos.

» "Latolerancia, Umbral de la Paz. Guia didactica de
la educacion para la Paz, los derechos humanos y
la democracia", UNESCO, 1994

» "Education and Tolerance", Hellen Collen,
Comisién Internacional sobre Educacion para el
Siglo XXI, UNESCO. 1994. Sélo inglés




Semana de Atencion

al Envejecimiento

La enfermedad de Alzheimer

Dr. Juan Francisco Murillo Del Castillo*

La enfermedad Alzheimer (pronunciado Alz-jai-mer) es
una enfermedad progresiva y degenerativa del cerebro la
cual provoca un deterioro en la memoria, el pensamiento
y la conducta de la persona.

...Es una enfermedad
terrible, pues destruye
no solamente a la
persona que la padece,
sino también a la familia
misma quien sufre las
consecuencias.

Es irreversible y progresiva del cerebro que lentamente destruye la
memoria y las aptitudes del pensamiento, y con el tiempo, hasta la
capacidad de llevar a cabo las tareas mas simples. En la mayoria
de las personas afectadas con esta enfermedad, los sintomas
aparecen por primera vez después de los 60 afios de edad.

El Alzheimer es la causa mas comun de demencia en las personas
mayores. La demencia es la pérdida del funcionamiento cognitivo, o
sea, pensar, recordar y razonar, a tal grado que interfiere con la
vida y las actividades diarias de una persona.

La enfermedad toma su nombre del Dr. Alois Alzheimer. En 1906, el
Dr. Alzheimer not6 cambios en los tejidos del cerebro de una mujer
gue habia muerto de una rara enfermedad mental. Sus sintomas
incluian pérdida de la memoria, problemas de lenguaje y
comportamiento impredecible. Después que la mujer murio, el Dr.
Alzheimer examind su cerebro y descubrié varias masas anormales
(actualmente llamadas placas amiloideas) y bultos retorcidos de
fibras (actualmente llamados ovillos o nudos neurofibrilares).

Las placas y los ovillos en el cerebro son dos de las caracteristicas
principales de esta enfermedad. La tercera caracteristica es la
pérdida de las conexiones entre las células nerviosas (las
neuronas) y el cerebro.




Las 3 etapas de la enfermedad : El Atheimer.n

= Primera Etapa: Empiezan los olvidos.
= Segunda Etapa: Inquietud, agresién, movimiento.

= Tercera Etapa: Dependencia total.

Inicia con:

Pérdida progresiva de la memoria.

= Perder objetos, esconderlos.
= Repetir a cada rato la misma pregunta.

= Confundir o desconocer a la gente, a sus familiares.

= Desorientacion en el tiempo y el espacio.
= Cambios bruscos de caracter. Diez senales de alarma:

= Tristeza, apatia, depresion.

= Pérdida de iniciativa.
1. Dificultad parallevar a cabo tareas

= Querer irse de la casa. i N
comunes o de la vida diaria.

= Conductas raras.

2. Pérdida de memoria que afecta las
habilidades para el desempefio en el
trabajo.

Enfermedad de Alzheimer 3. Problemas de lenguaje.

4. Desorientacion en el tiempo y el
espacio.

5. Pobreza o disminucién de juicio.

6. Problemas de pensamiento abstracto.
Muy temprana Leve a Severa

moderada 7. Colocar objetos en lugares que no
corresponden.

A medida que el Alzheimer avanza, los ovillos
neurofibrilares se extienden por todo el cerebro
(sefalados en azul). Las placas también se extienden
por todo el cerebro, empezando en la neocorteza.
Cuando llega la fase final, los dafios se han extendido
ampliamente y los tejidos del cerebro se han
encogido considerablemente.

8. Cambios en el estado de animo o de
conducta.

9. Cambios en la personalidad.

10. Pérdida de iniciativa.




El Alzheimer, en cifras:

Mujeres vs. hombres

® Mujeres ®Hombres

*FOM /2002

Por edad

m49 amenos ™50 a 59 aflos m60 a 69 afios

m70 a 79 afios 80 a 89 afios 90 0 mas

1% 2%

*FOM /2002

* Dr. Juan Francisco Murillo Del Castillo,
Médico Geriatra, Responsable del Programa de Envejecimiento, en el Departamento de Epidemiologia
y Medicina Preventiva.




En wii dia a dia, hay momentos en [os que cierro [os ojos, quiero gritar, salir corriendo,
arrancarme [a piel... Tengo tantos sentimientos encontrados dentro de mi que solo
atino a pensar que si [os abro poquito a poquito,d e sp acit o, estards parada
frente a wti, con esa sonrisa con [a que yo te recuerdo, con ese suster de cuello alto y
tu cabello [argo hacia tu hombro izquierdo, hermosa como siempte... Con [a eterna
esperanza de que el tiempo no hubiera pasado, como si aquel accidente no hubiera

sucedioo, como si til nunca hubieras estado abi. .

Dios wio ;Como alivio tanto dolor en mi alma?

21 de noviembre
Recuerdo de victimas de trafico de vehiculos
de motor




Historia de:

Centro de Salud Morelia
“Juan Manuel Gonzalez Urena”

Dr. Camilo Mateo Esquivel

El Centro de Salud “Dr. Juan Manuel Gonzalez Uruefia” de la Secretaria de Salud en Michoacan (SSM)
recién celebrd sus 56 afios de existencia.

Se encuentra ubicado en el centro histdrico de la ciudad de Morelia. Es el Centro de Salud mas antiguo del
estado, fue construido y amueblado por la loteria nacional en colaboracién con la Secretaria de Salubridad
y Asistencia y con la participacion de la Direccion General de Servicios Coordinados de Salubridad y
Asistencia en la Republica.

Este edificio fue inaugurado el 14 de septiembre de 1956, por Ignacio Morones Prieto, Secretario de
Salubridad y Asistencia, acompafiado por el General Carlos del Real, gerente de la Loteria Nacional y por
el general Damaso Céardenas del Rio, Gobernador saliente del estado acompafiado también por el Lic.
David Franco Rodriguez, Gobernador Constitucional electo del estado, y ante la presencia del Jefe de los
Servicios Coordinados de Salud Publica en el Estado, Dr. Luis Cervantes Garcia.

El Centro de Salud fue bautizado con el nombre del “Dr. Juan Manuel Gonzalez Uruefia”, para distinguir y
perpetuar la memoria del ilustre médico michoacano fundador de la Escuela de Medicina de la Universidad
Michoacana de San Nicolas de Hidalgo. Esta institucién vino a sustituir a la unidad municipal de higiene
escolar y la gota de leche.

Es importante destacar que uno de los propésitos generales que planteaba en su inicio este centro de
salud eran: estudiar e investigar las condiciones que existian en la comunidad para promover su actuacion
en el bienestar fisico y social asi como conservar la salud de la poblacién bajo su responsabilidad.

Estos propésitos aun siguen vigentes: para ayudar a preservar la salud de la poblacién se han
complementado mas acciones, ya que cuando se formd el Centro de Salud de Morelia, la poblacion de la
ciudad era de aproximadamente 80 mil habitantes y se contaba con 8 enfermeras sanitaristas ademas de

un vehiculo para el desarrollo de sus actividades.




Actualmente, la ciudad ha crecido, ya que
aproximadamente se cuenta con casi un millén de
habitantes.

Debido a la demanda en los servicios de salud por
parte de la poblacién abierta, en el centro de salud,
la plantilla de personal también se ha incrementado,
y actualmente se cuenta con 86 nlcleos basicos
conformados cada uno por un médico y una
enfermera para la atencién de la consulta externa,
un médico ginecobstetra, un médico pediatra, dos
médicos dermatélogos, un médico internista, asi
como ademas de 9 psicélogos, 17 cirujanos
dentistas, 1 medico anestesi6élogo, 10
trabajadoras sociales 2 nutriélogos, ademas de
aprox. 100 pasantes en servicio social de las
carreras de medicina, enfermeria, odontologia,
nutricion y de la nueva licenciatura de Salud
Publica, asi como personal paramédico, técnico,
administrativo y de intendencia que cubren los
turnos matutino, vespertino y jornada acumulada
sumando cerca de 400 trabajadores.

Se proporcionan por mes un total de 15,000
consultas de las cuales el 10 %, son de
enfermedades transmisibles; el 2%, son consultas
de enfermedades crénico-degenerativas, el 22% de
otras enfermedades, el 20 % son consultas a sanos
y el 4% son consultas de salud bucal; Se otorgan
ademas un promedio de 250 consultas de
planificacién familiar y 250 consultas de psicologia
en sus ramas clinica y educativa.

En el laboratorio del Centro de Salud se realiza la
toma de cerca de 11,500 estudios por mes, siendo
los méas frecuentes; la biometria hemética, la
guimica sanguinea, el examen general de orina, y
las pruebas de deteccion de embarazo..

Entre los servicios con que se cuenta
actualmente se encuentran:

Consulta general.

Consulta dental.

Consultorio de urgencias.

Consulta de dermatologia.

Consultorio de Planificacion familiar.
Consulta de Optometria.

Vacunacion.

Vacunacion. antirrdbica caninay felina.
Atencién especializada a pacientes de la
tercera edad y de enfermedades crénico-
degenerativas.

Consultorio dental para pacientes con
capacidades diferentes.

Consulta de psicologia clinica y educativa.
Consultay consejeria en nutricion.
Estimulacién temprana

Ambientes amigables area que se especializa
en la atenciéon a problemas de salud de los
adolescentes.

Consultorio de atencién a displasias.
Moédulo para larealizacion de vasectomias.
Moédulo de promocién de la salud.

Servicio de toma de tamiz neonatal.
Modulo de detecciones de diabetes mellitus
e hipertensién arterial

Laboratorio Clinico.

Consulta especializada para pacientes con
Tuberculosis.

Servicio de Rayos (actualmente en espera de
equipamiento)

Ademas de otros muchos servicios

Todos estos servicios de otorgan a la poblacion
abierta que los demanda, asi como a las 240 mil
288 familias afiliadas al Seguro Popular y las mas
de 3 mil familias del programa de Oportunidades.




Se aplica un promedio mensual de 6,000 dosis de
vacuna, a los diferentes grupos de riesgo: nifios,
embarazadas, y personas de la tercera edad. Sin
contar con las dosis que se aplican de forma
masiva en las Semanas Nacionales de
Vacunacion.

En el margen de la tendencia actual de la medicina
preventiva, se realizan acciones de busqueda
intencionada  de enfermedades mediante:
detecciones de enfermedades crénico
degenerativas; diabetes mellitus, hipertension
arterial, obesidad, hiperplasia prostética, asi como
de enfermedades de transmision sexual como sifilis
y VIH, entre otras logrando un promedio mensual
de 3,300 detecciones, de las cuales 2 mil 100 son
realizadas a mujeres.

Si tomas,
no Manejes

e -,

También se realiza promocion de la salud,
mediante platicas en pasillos y salas de espera,
proyeccion de videos en 3 pantallas situadas
estratégicamente. Distribucién de material grafico,
ademés de visitas a las escuelas de nivel
preescolar, escolar y de secundaria con un grupo
multidisciplinario conformado por odontologos,
médicos y nutriélogos, los cuales realizan acciones
educativas de salud en general pero sobre todo de
salud bucal, deteccion, atencion y referencia de
problemas fisicos y mentales, promocién de
ambientes escolares saludables y seguros, asi
como el fomento de la participacién comunitaria en
el autocuidado de su salud.

Hoy por hoy, el reto es seguir brindando calidad en
los servicios que presta nuestro Centro de Salud. A
veces la demanda es mucha y los servicios, como
los recursos humanos y materiales son
insuficientes, pero créanlo, los que laboramos en él,
entregamos el cuerpo y el alma en cada
oportunidad que tenemos de servicio.

En este 56 aniversario, gracias por formar parte de
esta historia y lo que aun falta...

Dr. Camilo Mateo Esquivel
Responsable de Servicios de Salud del Centro de
Salud Morelia

Domicilio:

Benito Juarez 225
Col. Morelia Centro
Morelia Mich.

Tel. (443) 312.08.32
Y 312.17.93



25 de noviembre “Dia internacional por la no

violencia contra las mujeres y las ninas”

La violencia, es un problema social y de salud
naturalizado que se reproduce a través de la
ideologia, de las instituciones, del imaginario social
y grupal. Las relaciones asimétricas de poder entre
las personas, asi como de las desigualdades
sociales son dos de sus causas lo que explica por
qué hay personas 0O Qrupos que son mas
susceptibles de vivir en situacion de violencia. No
es casual que las mujeres, las nifias y los nifios, los
discapacitados, los ancianos, las ancianas, los
indigenas, las minorias sexuales sean mas
vulnerables a la violencia debido a la posicién de
subordinacién que ocupan en la sociedad.

La Norma Oficial Mexicana NOM-046-SSA2-2005,
violencia familiar, sexual y contra las mujeres.
Criterios para la prevencion y atencion, define en el
numeral 4.27. como violencia familiar “el acto u
omisién, Unico o repetitivo, cometido por un
miembro de la familia en contra de otro u otros (a)
con quienes se tiene relacion de parentesco por
consanguinidad, civil o de hecho, esto incluye a la
pareja, hijos, padres, hermanos. Esta situacion
puede ocurrir en el hogar o fuera del mismo, lo que
caracteriza a la violencia familiar es la relacién
existente entre los involucrados, no el sitio donde
ocurre.

La violencia familiar adopta diferentes tipos, que
son: fisica, psicoloégica, sexual, econdémica, y
abandono; se puede presentar de manera
simultanea.

“Laviolenciade género es quizas la mas vergonzosa violacién de los derechos humanos.
Mientras continle, no podemos afirmar, que estemos logrando progresos reales

hacia la igualdad, el desarrollo y la paz”.
Kofi Annan

“UNETE para poner fin a la violencia contra las mujeres”

Psic. Susana Ramirez Tapia*

En ocasiones el personal de salud asocia la
violencia fisica con la presencia de lesiones, sin
embargo, los empujones, jalones, bofetadas,
pellizcos y en general el castigo corporal, son
formas de violencia fisica que pueden o no ser
visibles en las personas afectadas.

La violencia se presenta en muchas formas y en
todos los ambitos la violencia doméstica, el acoso
en el trabajo, los abusos en la escuela, la
mutilacion genital femenina y la violencia sexual en
los conflictos armados. En la mayor parte de los
casos, es infligida por hombres.

Las humillaciones, burlas, menosprecios, insultos,
la manipulaciéon o chantaje, la presién o amenazas
son parte de la violencia psicoldgica, que
generalmente atentan contra la estima de la
personay su concepto de valia.

La violencia sexual es toda forma de abuso de
poder mediante el cual se induce o se obliga a
otro/a a realizar practicas sexuales no deseadas
gue incluye desde presenciar actos de contenido
sexual en contra de su voluntad, manosear u
obligar a tocar el cuerpo incluidos los genitales,
hasta las relaciones sexuales forzadas. Las
relaciones sexuales de adultos con menores de
edad se considera abuso sexual ya que el menor
no tiene la capacidad para consentir libremente y
oponerse a la voluntad del adulto.

Con frecuencia se piensa que para que haya abuso
de poder; tiene que existir el uso de la fuerza fisica,
sin embargo esto no es asi, puede haber coaccion
mediante amenazas de dafiar a familiares y seres
queridos, amenazas con armas u objetos o bien
amenazas de represalias en la escuela o el trabajo.



El abandono implica conductas en las que se
omiten de manera sistematica e injustificada los
cuidados hacia otro(a),como el caso de las y los
menores de edad, adultos mayores o personas con
discapacidad, este tipo de conductas ponen en
peligro la salud de las personas, como impedir que
la persona acuda a sus citas médicas, no dar los
medicamentos o dejarle sin comer, son formas de
abandono.

El maltrato economico, consiste en despojar
o impedir el acceso a los bienes materiales o
patrimonio familiar a los integrantes del grupo
familiar, negar los recursos existentes para la
manutenciéon con la finalidad de controlar la
conducta de alguno de los integrantes.

Como ya se ha mencionado, para el personal de
salud puede resultar mas sencillo identificar la
violencia fisica, sin embargo también existen
signos y sintomas que le permiten sospechar que
una persona esta viviendo en situacion de violencia
psicologica o sexual; entre estos se encuentra la
consulta frecuente por parte de las y los usuarios
sin motivo aparente o por el mismo padecimiento,
infecciones de transmisién sexual repetitivas,
retrasos en el desarrollo infantil, cefaleas croénicas,
insomnio, gastritis  crénica, colon irritable,
problemas de conducta, ideaciones suicidas,
abandono al tratamiento, abortos o amenazas de
aborto, entre otros muchos signos y sintomas que
se definen como indicadores de maltrato.

La presencia de estos signos o sintomas no
establece el diagnéstico de violencia por si misma;
pero debe incluir al personal de salud,
principalmente al médico, a iniciar actividades de
deteccion de un probable caso de violencia y si
este se confirma, brindar informacién sobre las
alternativas en materia de atencién, asi como de su
derecho a vivir libre de violencia, con el fin de que
la persona pueda tomar una decision libre e
informada sobre su situacion.

La violencia ha proliferado tanto en los paises en
desarrollo como en los desarrollados, deberia
escandalizarnos a todos, ya que la violencia entre
los infantes y adolescentes va en incremento, no
s6lo en acto sino el hecho de amenazar con
recurrir a ella, es uno de los mayores obstaculos a
la plena igualdad no sélo de la mujer, sino de todos
los grupos vulnerables.

El derecho de las mujeres y las niflas a vivir sin
sufrir violencia es inalienable y fundamental. Esta
consagrado en el derecho internacional
humanitario y las normas internacionales de
derechos humanos, en nuestro pais en la
Constitucién Politica, Michoacan fue de los
primeros Estados en legislar y se cred6 la Ley de
Acceso a una Vida libre de Violencia.

En el ambito internacional se comenzd con la
campafia en 2008, nosotros desde el 2005 como
Institucién hemos trabajo de manera
interinstitucional para atender este problema de
Salud Publica. Al haberse convertido en esto
consideramos que la propuesta actual debe
centrarse en asegurarnos de que el mensaje sea
de “Tolerancia cero a la violencia”, el cual
debe llegar todos los rincones. Para lograrlo,
hemos de implicar a toda la sociedad, y
especialmente a los jévenes. En particular, hemos
de alentar a la infancia y la juventud a ser los
impulsores del cambio que necesitamos.

Hemos de promover modelos de masculinidad
saludables, no debemos ver sélo cuantas mujeres
sufren violencia, quien la ejerce es un hombre si no
los atendemos a ellos esto no cambiara.

Los casos de violencia, requieren una atencion integral, que incluye las areas médica, de psicologia, trabajo
social y enfermeria; la Secretaria cuenta con 20 Modulos de Atencion Especializada en Atencion de la

Violencia Familiar, dentro de las acciones que estan contempladas como parte de la atencién médica se
encuentra la promocion, prevencion, atencion esencial y especializada.




En el Estado ...

Siguen siendo demasiados los jévenes que crecen rodeados de estereotipos masculinos desfasados. Con
solo hablar con sus amigos y compafieros sobre la violencia contra las mujeres y las nifias, y poner de su
parte para acabar con ella, pueden contribuir a desterrar un comportamiento arraigado desde hace
generaciones, que esta dado por el Género, las diferencias socioculturales entre hombres y mujeres son, sin
duda, las que tienen mayor peso como determinantes de la situacion de salud de ambos; las que han sido
menos consideradas, y las menos reconocidas como fuente de inequidad y de desventaja para las mujeres.

Estas diferencias construidas histéricamente, se refieren a las distinciones en la forma en somos educados,
los roles y estereotipos de conducta que mantenemos socialmente como aceptables para mujeres y
hombres, la manera de relacionarnos, y en particular, la posicién de poder y dominio de los varones frente a
la subordinacién y falta de poder de las mujeres, que influyen en las posibilidades de acceso y control de
bienes y servicios de salud. Todo esto es conocido como las inequidades de género con impacto en la Salud.

Las estrategias que se realizan en el Programa de

., ., . . o Referencias Bibliogréaficas:
Prevencion y Atencién de la Violencia Familiar y de 9

Género son: la deteccion temprana de la violencia = Manual de operacion.
familiar con enfoque de género, a las mujeres de 15 Modelo integrado para la prevencion y atencion de la
afios y mas, atencion médica y  psicoldgica violencia familiary sexual )
ializada atencién de las consecuencias de la Centro nacional de equidad de género y salud

especg 1z - y h reproductiva
Violencia familiar o de género. Segunda edicién 2009
Para la Atencién Integral de las personas que viven en = Norma Oficial Mexicana
situacion de Violencia Familiar, en la Secretaria de Nom-046-s5a2-2005. Violencia familiar, sexual y contra
Salud, se cuenta con Mddulos Especializados en las 8 Las mujeres. Criterios para la prevencion y atencion.

NN L. Se publico en el diario oficial de la federacion el 16 de
Jurisdicciones Sanitarias del estado: Abril de 2009.
Mdbdulos de Atencidn: * Psic. Susana Ramirez Tapia
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Comunidad SINAVE/Mich

In memoriam

Dra. Fidelia Velazquez Gaona

En oficina central, ¢Quién no recibié una
palmadita, un apoyo o una sonrisa de la
Dra. Fide? En este mes, recordamos a
nuestra compafiera que se nos adelanto
en viaje eterno.

Fide, como le deciamos de carifio, nacié un 1° de octubre de 1954, en Zacapu, Mich. Estudié en la Facultad
de Medicina de la UMSNH vy lleg6 a la Jurisdiccién de Patzcuaro un 16 de noviembre de 1983 a y al
Departamento de Epidemiologia en el afio de 1985, desde entonces, siempre pertenecio a Epidemiologia.

Fue responsable del Programa de la Infancia y la Adolescencia, Tuberculosis, Diabetes y de la Salud del
Adulto Mayor. Se cas6 con el Dr. Daniel Ferreira Torres, maestro de la Facultad de Medicina con quien tuvo
3 hijos: Julieta, Daniela y Ramiro. Muri6 el 14 de agosto de 2005 a la edad de 52 afios.

Dr. Daniel Ferreira: “Dedicada siempre a su profesion, en cumplimiento permanente a su labor social,
significando su realizacién como médico. Se caracterizo por su tenacidad, perseverancia y responsabilidad,
logrando asi lo que aspiro ser. Ejemplo para sus hijos y familia, mujer eficiente, motivada y alegre, con gran
amor a la vida. Motivo de orgullo hasta el final. Esposa y madre admirable.” Con amor y admiracién: Fam.
Ferreira Velazquez.

Sus comparfieros de Epidemiologia le recordamos:
Como una persona muy trabajadora, responsable y analitica, siempre estaba dispuesta a apoyar en el
trabajo hasta donde sus recursos alcanzaban, muy comprometida con sus programas, carismatica y muy
alegre. Practicaba natacion, siempre comia muy sano, le encantaba lo picosito y los limones, cuidaba
minuciosamente sus niveles de azlcar y en general su salud.

Irma Piedra: “Le gustaba participar en todos los
cursos y talleres, siempre fue muy entusiasta.
Recuerdo que le gustaba bailar y cantar, nunca la
veias enojada, adoraba la convivencia, nos
invitaba a sus eventos familiares, fue muy buena
amiga y muy querida por mucha gente. Yo en
especial, la recuerdo con mucho carifio.”

Q.F.B. Miriam Espinosa: “Fue una persona muy
alegre, bromista, siempre fue muy agradable su
compafia, le gustaba ayudar a las personas,
honesta, trabajadora comprometida son su
profesién, como médico le gustaba realizar el
diagnostico clinico, con terapia conservadora.
Disfrutaba de una buena comida, ya que decia
qgue uno de los placeres en la vida era comer. Fue
una gran amiga, disfrutaba mucho a su familia,
esposo, hijos y se desvivia por sus nietos.”

Dr. Galicia: “ibamos a ser consuegros : Mi hijo Rodrigo que en aquel entonces tendria como 7 afios y su hija Daniela
también, después de la escuela nos los traiamos a la oficina y los nifios jugaban y se peleaban, por eso deciamos que
terminariamos siendo familia” Fue una gran comparfiera.



Latidos culturales:

Contenido simbodlico
de la bata blanca.

La comunicacién simbdlica implica un mensaje
compartido entre el emisor y el receptor. Los
simbolos son estructuras centrales, son notaciones
con significado. De acuerdo con Herbert Blumer,
quien en 1938, acufia el término interaccionismo
simbdlico, sus principales premisas son:

1. Las personas actlan sobre los objetos de su
mundo e interactGan con otras personas a partir de
los significados que los objetos y las personas
tienen para ellas. Es decir, a partir de los simbolos.
El simbolo permite, ademds, trascender el ambito
del estimulo sensorial y de lo inmediato, ampliar la
percepcion del entorno, incrementar la capacidad
de resolucion de problemas y facilitar la
imaginacion y la fantasia.

2. Los significados son producto de la interaccion
social, principalmente la comunicacién, que se
convierte en esencial, tanto en la constitucion del
individuo como en (y debido a) la produccion social
de sentido. El signo es el objeto material que
desencadena el significado, y el significado, el
indicador social que interviene en la construccién
de la conducta.

3. Las personas seleccionan, organizan,
reproducen y transforman los significados en los
procesos interpretativos en funcibn de sus
expectativas y propésitos.

Los simbolos, de forma general, son formas de
comunicacién de mensajes sociales.

Como la gente viste puede proporcionar a los
demas una representacion simbdlica de lo que
ellos son, esto es, de su estatus y papel social
que representan.

Igual que otros aspectos de las culturas, los
sistemas simbdlicos cambian a través del tiempo,
de esta forma podemos cefiirnos a la historia y
ver como un determinado objeto asociado a un
particular significado ha cambiado de sentido a
través del tiempo.

Todas las sociedades tienen curanderos o gente
que se dedican a sanar, que cuida de los
enfermos (Landy, 1977) La interaccion entre la
persona que cura con el paciente estd a menudo
rodeada por un sistema simbdlico, que expresa
de forma implicita el concepto cultural del
significado de la “curacion” (Kleinman, 1975).

Como ocurren cambios en los significados
sociales atribuidos a la curacién, los simbolos
usados para expresar estos conceptos también
cambian. Se va a utilizar una aproximacion del
andlisis simbdlico ampliamente usada en
antropologia cultural para examinar el origen
histérico y la funcién de los sistemas simbdlicos,
gue rodean a los médicos y los pacientes. Una
compresion de cémo estos fueron adoptados
primero por la profesion y después por la
sociedad, podra aclarar lo que significa ser hoy
una persona que cura en la cultura occidental.

SIMBOLOS DE LOS MEDICOS

Diversos estudios
realizados al respecto,
muestran de forma general
que 4 objetos son los que
identifican con mayor
fuerza la clase médica,
estos elementos son: La
bata blanca, el
estetoscopio, el espejo
de cabezay el maletin
negro. Siendo la bata
blanca el identificador méas
potente en cuantos
estudios se han realizado.




Desde lo cultural, cuando se quiere imprimir a los
demas una actitud de seriedad, autoridad y
respeto, la gente suele ataviarse con ropa nueva,
elegante y sobria para la ocasién y una vestimenta
mas informal cuando se dedican al ocio. Lo mismo
sucede en la relacién con el médico, la bata
blanca imprime un respeto y seriedad en esta
situacion a la que comunmente se podria llegar en
un plano social. Lo que hace que el paciente
confie sus intimidades en materia de salud.

EL
SIGNIFICADO
DE LA
BLANCURA.

Dado el fondo histérico del significado de la bata
blanca ¢Qué es lo que ha afiadido el contenido
cultural de la blancura? Originalmente la bata de
laboratorio era oscura y parece haber cambiado a
blanco cuando se asocié con la medicina ¢Por
gué no se adopté otro color més funcional? El
motivo podria derivarse del contenido simbdlico
gue la blancura imprime a los actos médicos o
quizas no fue otro que la reaccion contraria de la
sociedad al ver como el Nobel Alexis Carrel
(1873-1940), usaba en el trabajo vestimentas
negras tanto en el laboratorio como en la sala de
operaciones (Conner, 1964).

En varias religiones, asi como en el catolicismo, el
significado del blanco como simbolo de vida esta
presente en los grandes acontecimientos, su
exteriorizacion en forma de vestimenta no es otra
que el derivado del color opuesto el negro, que es
claramente el color de la muerte y del luto.

La asociacion con la pureza contiene dos lineas
de significado:

Primero es el concepto de ingenuidad, sin sombra
de malicia ni dafio intencional, que imprime el
blanco y carente de mancha, en la expresion de la
bata blanca, imprimiéndole caracter de poder a su
figura y dando por ello seguridad a los pacientes.

Segundo es la pureza en forma de virginidad
sexual, significado evocado en otros rituales que
usa el vestido blanco nupcial, para resaltar y
poner de manifiesto el estado inmaculado de la
novia.

Estrechamente aliado con el concepto de pureza
esta el concepto de poder sobrehumano. El refrdn
“la limpieza estd mas cerca de los dioses” jEste
término se acufié mucho antes que la teoria de la
enfermedad! La blancura como un atributo del
poder sobrehumano, como atractivo irresistible e
infinitamente peligroso esta claramente expresado
en la novela de Herman Melville Moby Dick
(Melville, 1930), explicitamente mostrado a los
meédicos. En el simbolismo religioso Cristo y los
santos que ejercen su poder sobre la muerte y
sobre las fragilidades humanas estan vestidos en
blanco. Pero estos no son solamente poderosos
sino al mismo tiempo son extremadamente
buenos.

Un significado final viene del término candor
derivado del latin candidez que es blanco. En este
sentido se muestra la justicia como estatus alto y
poderoso, que generalmente se nos muestra con
atuendos blancos. Y si los simbolos afectan a la
conducta, el uso de la bata blanca debe afectar a
la relacion entre los pacientes y médicos. Parecen
haberse originado hasta ahora, dos cambios de
conducta en esta relacién, que han sido mediados
por la bata blanca: el acceso del médico al cuerpo
del paciente y el cambio de pensamiento entre el
atender al enfermo en su casa o hacerlo en el
hospital.

———

DESARROLLO A LO LARGO DEL SIGLO
XX.

El conjunto de simbolos mencionados antes
parece haber sido completamente funcional desde
primeros del siglo XX hasta las dltimas décadas,
del mismo en las que se han realizado una serie
de cambios en los que se ha ido buscando el
adecuar la vestimenta quirargica a las nuevas
tecnologias, tales como el uso del color verde o
azul en las prendas quirurgicas.



La motivacion no ha sido otra que el uso de
potentes luces blancas y evitar reflejos
desagradables sobre los trajes blancos usados en
quiréfano y con ello dificultar la vision del equipo
de quiréfano.

Otros estudios han demostrado que algunos de
los significados provocados por la bata blanca son
contraproducentes llegando a interferir con su uso,
de tal forma que se desaconsejan este.

Tal es el caso de los pediatras y los psiquiatras,
los cuales han descubierto que estas marcas de
autoridad tienen una tendencia a abrumar a sus
pacientes; por lo tanto tienden a vestir ropas
pasteles o ropas normales de calle, para evitar
estos efectos indeseables.

Otros muchos médicos en su préactica privada no
visten la bata blanca. Sin embargo estas
tendencias no llegan a afectar la imagen publica
de lo que un médico debe ser, sino de algin modo
ha sido reforzada su imagen como se puede
evidenciar en las altas instituciones
gubernamentales (Bordley, 1976).

REFLEXIONES RESPECTO A LA BATA
BLANCA.

De esta forma hemos visto como el simbolismo de
la bata, adquiere connotaciones universales, que
toda persona entiende y es capaz de comunicar al
resto de sus congéneres.

El color blanco es identificado, tan solo, por si
mismo como signo de pureza, Vvirginidad,
seguridad....lo que hace que las personas lo
tengan de referente sobre estas cualidades. En
este caso, el “blanco de la bata”, adquiere un
significado que identifica por una parte la
distincién del médico como persona distinta, que
ocupa un lugar reconocido por el resto de la
sociedad.

La simbologia nos ubica e identifica con suma
facilidad en el entorno en el que nos movemos, de
forma que podamos conocer e identificar en cada
momento el significado de lo que estamos
percibiendo. La bata blanca de forma universal
identifica a un cientifico o médico.

L.C.C. Claudia Lorena Torres Villamar
Responsable de Publicaciones Epidemiolédgicas
César Rolando Arriola Acosta.

Universidad de la Integracién de las Américas
UNIDA. Asuncion—Paraguay.

Compairiero Médico/a te
invitamos a portar tu bata, con

blancura, carifo, respeto y sobre
todo con orgullo.
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s Sablas qué...?

Para dar un beso, el doble de
personas inclina su cabeza a la
derecha en vez de a la izquierda.

Y tu ¢Para qué lado besas?
Wi
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iTienes problemasdeobesidadosobrepeso?

La Voz de Michoacan, el ISSSTE, el IMSS, el Seguro Popular y la Secretaria de Salud
del Estado, te invitan a revisar tus niveles de glucosa en la sangre, para

deteccion oportuna de DIABETES, ademds de medir tu indice de
""“’“05 F’“’ tu grasa corporal y tomar tu presion.
t Te esperamos en el médulo ubicado en la Plaza de Armas de nuestra
;/0

ciudad, el préximo domingo 18 de noviembre,
a partir de las 10:00 horas.
Solo tienes que presentar este anuncio.

Elige estar sano, Elige disfrutar la vida...

iHazlo por ti, por tusalud! LAVOZ . - a},segum E

#y*Popular
ISSSTE




Para lo que viene...Mas vale prevenir:

Protege a tus hijos menores,de 5 anos

Abrigalos bien. 73 Fomenta la lactancia Evita el contacto de tus
a materna en menores de hijos con personas
Evitales cambios 6 meses. enfermas.
bruscos de temperatura. Al to; ef o estornudar
cubfe’su boca y nariz Dales verduras y fruta No los expongas a
Mantén limpia su nariz. conv/el angulo interno del de temporada y humo de cigarro, lefia o
/. o. abundantes liquidos. carbén.

/
Recuerda g/{de la neumonia es la principal complicacion

/

Si tu hija/o presenta los siguientes signos y sintomas:

) Deja de comer,

P Respira mas rapido,

P Se le hunde el pecho, tiene ruidos en el pecho,
P Se ve mas enfermo o decaido y

P Tiene fiebre por mas de 3 dias.

Llévalo de inmediato a la Unidad de Salud mas cercana.

Evita la automedicacion y el uso de remedios caseros.

Consultanos en: |
www.salud.michoacan.gob.mx
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