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Salimos con mucha honestidad
y juntos, o no salimos

En medio de laprofunda crisis que afectaal pueblo uruguayo
y en lo especifico ala Salud tanto en su subsector pUblico como
en el privado, EL DIARIO MEDICO, sabiendo que detenerse
es una de las formas de retroceder, pretende desde esta edicion
afirmar cimientosy multiplicar esfuerzos para seguir tendiendo
puentes que — afirmados en |as cabeceras de todos aquellos que
no se resignan a perder la esencia de este pai's — profundicen la
unién delos uruguayos eincentiven lablsguedade un gran dig-
logo nacional que promuevasol ucionesdignificantesparael Uru-
guay y los uruguayos.

Aspiramos que las palabras den paso a los hechos. Nosotros
procuramos hacerlo y, desde hoy, unimos esfuerzos con el Sin-
dicato Médico del Uruguay, institucion que, desdelafecha, acom-
parfiaré con su Suplemento “ESE” las ediciones mensuales de
EL DIARIO MEDICO. Asi —juntos - pasamos desde hoy, de
un tirgje certificado de 12.500 ejemplares de 16 péginas, a un
tirgje de 15.000 ejemplares de 24 péginas. Es otra quijotada y
nos consta. Similar aaguella de 1997 cuando editamos nuestro
primer nimero. Y también distinta, porque son muy otras las
realidades de este pais.

Salimos con un atraso de varios dias en estaedicion. Esqueno
fueron fécileslas decisiones. En plenay pavorosacrisis, hablar
de aumentar tirgjes, continuar con la distribucion gratuita a to-
dos los médicos y a todas las instituciones sanitarias del pais,
aunar esfuerzosy coordinar contenidos sin que ninguna de las
entidades viera desdibujado su perfil, afrontar costos en délares
en unainstancia en laque la solamencién de esa moneda causa
alin més pavor, parecia realmente una“mision imposible”.

Pero aqui estamos. Apretando pufios y dientes. Adecuando
todas | as variables alanuevasituacion. Entre muchas otras, una
queesvisible parael lector: |as caracteristicas del papel de esta
edicion. Procurando no defraudar ni a los amigos ni a los go-
biernos departamentales einstituciones publicasy privadasque,
con resol uciones que nos honran, nos han dado nuevos espalda-
razos morales.

Quizés todo sea posible, porque €l objetivo comprobado y
comprobable de esta publicacién nunca fue el lucro. Y porque
detrés de ella hay trabajo, esfuerzos, horas robadas a descanso
defamiliaresy amigos. Porque nadaE Srealmentesi lo mediati-
zamos transformando la esencia de o humano que esEL SER-
VIR, en medidticosintereses material es.

Hablando en criollo, estamos aqui porque, ademas de |os pu-
fios estamos dispuestos a apretarnos los cinturones. Con espe-
ranzas. Con la misma que pedimos a nuestros lectores. Con la
misma que pedimos a la gente honestay humilde, alos sacrifi-
cadostrabajadoresdelaSalud, alos sufrientes usuariosdel Hos-
pital deClinicas, alosexpectantes técnicosdel Instituto de Trau-
matologia, alos solidarios estudiantes de medicina. Esperanza
en nuestra gente de que juntos podremos reconstruir un Uru-
guay que sentimos posible.

En lacresta de lacrisis, con humildad, sin soberbias “ni un
paso atrés ni para tomar impulso” como decia un amigo. Que
ello seavélido paratodos los uruguayos. Sin excepciones. Por-
que pensamos que de ésta salimos con mucha honestidad y jun-
tos, 0 no salimos.

Prof. Elbio D. Alvarez (DIRECTOR).

EN LA LUCHA CONTRA EL SIDA

Alerta roja y necesidad de una real
Politica de Estado sobre salud sexual

Se Conmemoré el 29 de julio el Dia Nacional de Lucha contra
el Sida. En este nuevo aniversario, larealidad encuentra al pla-
neta en plena evolucién de la epidemia de este mal. En nota
desde Espafia, especial para EL DIARIO MEDICO, informamos
de la Conferencia Mundial realizada en la Cumbre de Barcelo-

na (Pag. 16).

Segun informacién del Programa
Conjunto de Naciones Unidas so-
bre el VIH/SIDA, més del 90% de
losenfermos vive en paises pobres,
con pocas 0 hingunaposibilidad de
acceso aunaadecuada medicacion.

Los datos de nuestro pais, con-
firman las tendencias que se cons-
tatan anivel mundial. Laenferme-
dad crecefundamentalmenteenlas
franjasetariasmasjovenesy afecta
en mayor proporcién alasmujeres.

Esta pandemia cuyo primer caso
se detectara en 1983, ha evolucio-
nado aunos 2000 enfermosde SIDA
detectados y a més del doble de
seropositivos, registrandose cerca
de900fallecimientos

El primer caso en una mujer se
detectd en 1988 y, mientras a afio
siguiente (1989), lasmujeresrepre-
sentaban una décima parte de los

afectados, en el presente represen-
tan casi unterciodel total. Peroello
se agrava si se observan los regis-
tros de Personas VIH + detectadas
por sexo, queindican que, en 1995,
¢l 80% eran hombresy el 20% muje-
res, mientras que en el 2000, lasi-
tuacioén seinvierte, y predominael
sexo femenino que representan un
54% frente aun 46% del sexo mas-
culino.

Hoy seestimaque UN URUGUA-
Y O/A seinfectapor dia; que nacen
30 NINOS/AS por afio que desarro-
Ilan laenfermedad; que latransmi-
sién sexual — predominantemente
heterosexual — eslaprincipal via
deinfecciény quelamayor inciden-
ciasedaenlapoblacion deentre25
y 34 afios

Conmemorar unafecha, hablar del
problemaun dia, alarmarse de las

cifras, no bastasin duda. Mé&xime
cuando hoy el sistema sanitario
atraviesa una crisis que agrega
més riesgos aun para la sociedad
uruguaya. Los programas de difu-
sion de la pandemia y sus conse-
cuencias, en vez de incrementarse
se han debilitado, y précticamente
no existe un sistemético desarrollo

de un programade prevenciony de
educacion sexual de la poblacién,
fundamentalmente de los jovenes,
capaz derevertir conductasderies-
go (Nos remitimos unavez méas a
lapégina 16 y alo que esta ocu-
rriendo en esta franja etaria a ni-
vel mundial).

Alerta roja entonces en todos y

cada uno de nosotros procurando
que se internalicen conductas y
riesgos. Alerta que vaya més ala
del rojo simbolo de Luchacontrael
SIDA luciendo enlas solapas. Aler-
ta a médicos y educadores. Alerta
que deberiatraducirse en una poli-
tica de Estado en cuanto a salud
sexual serefiere.

Mutacion genética y
adiccion a las drogas

Un articulo publicado en "Proceedings of the National Aca-
demy of Sciences" indica que una mutacion genética que des-
truye en el cerebro una enzima llamada amido-hidrolasa del
acido graso (FAAH) puede estar relacionada con el abuso de

drogas.

Investigadores del Scripps Insti-
tute (Estados Unidos) han descu-
bierto que los individuos con dos
copias mutadas del gen que con-
trolalosnivelesdelacitadaenzima
multiplican sus probabilidades de
tener problemas de abuso de dro-

gas que aquellos con dos copias
normales o sélo una copia mutada
del gen.

A enzima FAAH se encarga de
degradar los cannabinoides endd-
genos, los que produce el organis-
mo deformanatural y que son muy

similaresal ingredienteactivodela
marihuana, el THC.

Tras identificar la mutacion, los
autoresanalizaron el ADN de usua-
rios de drogas, alcohdlicos, fuma-
dores y no drogadictos. Encontra-
ron quelostoxicomanosy losalco-
hélicos presentaban cinco veces
més probabilidades de haber here-
dado dos copias mutadas del gen
de la FAAH. Fuente: Proceedings
of the National Academy of Scien-
ces, 2002;99:8394-9.

Prof. Elbio D. Alvarez

Dr. Juan José Arén Frontera
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