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El medicamento utilizado en
forma correcta y racional es un
aliado para su salud.

Pregunte a su médico o
farmacéutico todo sobre sobre
ellos: para qué sirven, como
tomarlos, durante cuanto tiempo
y si precisa algun control
especial.

Si lo desea, puede hacer

sus consultas a:
consfarm@ccss.sa.cr

=)
Youl ') www.ccss.sa.cr



PRESENTACION

La vergiienza limita la atencion
ay afecciones que, con los afos, se han convertido
en tabues. Esto ha potenciado, en quienes las pa-
decen, verglienza, estigmas y discriminacion.

Los padecimientos se esconden y el hecho de no
expresarlos ante los profesionales en ciencias médicas | Dra. Gloria E. Terwes
implica cargas psicoldgicas y emocionales muy graves, Sf;‘;r:’a'g"ad;’;a
que pueden alterar el estado fisico y el mental. prevencién y control

de infecciones de
Muchas veces, el estigma y la discriminacién promovi- | transmisién sexual

, yVH
dos por segundosy terceros se agudizan por el autorrecha- | ccss
z0, que complica la comunicacién y la atencién oportuna.

Los tabtes y los mitos son situaciones presentes
en todas las clases sociales. De alli, la importancia de
informar, comunicar y educar para mitigar la vulnera-
bilidad que engendra esta situacién. La meta es pro-
piciar un acercamiento de los afectados a los servicios
de salud para valoracion, diagnoéstico y tratamiento.
En esta edicién de Bienestar, llamada ;Sin penal, en-
contrard las recomendaciones para hacer a un lado el
miedo, la vergiienza y el rechazo.

Junio - julio de 2012
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PORTADA

El drama oculto
de una voz sublime

Adaptacién de GDA/ Para Bienestar* | Fotografias: Cortesia de Sony Music, Shutterstock y AFP

™ 111 de febrero de 2012,
== en un hotel de Beverly
e Hills, Whitney Hous-
ton fue encontrada sin vida.
El 9 de agosto, hubiera cum-
plido 49 afos.

El informe de su autopsia
revel6 que la cantante falle-
ci6 por la combinacién de un
fallo cardiaco y el abuso de
cocaina.

Con ello, terminé la vida
de una de las artistas mas
talentosas de los tltimos cin-
cuenta anos. Las especula-
ciones no tardaron en llegar,
gracias a que desde 2000 fue

! BienEstar

portada de infinidad de pu-
blicaciones por su adiccién
a las drogas y al alcohol. Es
mas, ella misma reconocid
su lucha en el programa de
Oprah Winfrey.

Pero, ;cual era la historia
que se ocultaba detras de
las mamparas de los medios
sensacionalistas?

La hija de Cissy Houston
y ahijada de la gran leyen-
da estadounidense Aretha
Franklin vivié por afnos un
circulo de violencia de pare-
ja, que aspir6 su energiay su
talento.
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Su hoy exesposo, Bobby Brown,
la indujo al lado oscuro del mun-
do artistico, en el cual Whitney se
refugié cuando su matrimonio se
convirtié en una pesadilla.

Drogas, alcohol y antidepresi-
vos terminaron siendo los acom-
pafiantes y el maquillaje de una
vida infeliz.

Como cantante, lo tenia todo:
potencia, dulzura, expresividad
y un registro amplisimo, que le
permitia alcanzar tonos agudos y
graves con la misma intensidad.

Ese enorme saco de talento fue
vaciado poco a poco después de
alcanzar su punto maximo de po-
pularidad, en 1992, cuando prota-
gonizé con Kevin Costner la peli-
cula El guardaespaldas.

El nacimiento de Bobbi Kristi-
na, su Unica hija, en 1993, no apa-

k-\?aai ,

cigud las aguas en su matrimonio
ni en su vida personal.

Al contrario, la nifia crecié en
un ambiente muy complicado, do-
minado por las constantes peleas
publicas de sus padres, que gene-
ralmente concluian con las discul-
pas de Brown. Tras el divorcio en
2004, Whitney gan6 la custodia de
la nifia. Curiosamente, el rapero se
cas6 nuevamente en junio de 2012.

Los dultimos diez afos de
Houston fueron decadentes y los
medios la hundieron. Ya no fi-
guraba en las pdginas de diarios
porque los criticos elogiaran su
canto. Se hablaba ampliamente
de sus adicciones, de su entrada y
su salida de centros de rehabilita-
cién, y, en los afios mas recientes,
de los abucheos que soportaba en
sus presentaciones porque su voz

En la edicion #42
de los Grammys.

En Paris, durante Junto a su exesposo Bobby
un concierto. Brown y su hija Bobbi Kristina.

Gané el premio Quincy Jones
por logros artisticos.

Bien



habia perdido la fuerza. Pero,
poco se dijo que Whitney, en
realidad, habia sido una victima
de violencia machista, y que ne-
cesitaba ayuda mds que atencién
y luces (ver nota de la pdgina 12).

Fue convertida en un hazme-
rreir por los mismos medios que
laidolatraban en las décadas de los
80 y los 90; se transformé en una
sombra de la diva que fue.

“Un miembro del personal
entré en el bafio y encontrd a
Whitney en la bafiera, con la
cabeza en el agua, su brazo col-
gando de la bafiera y sus rodillas
flexionadas hacia arriba. Uno de
los guardaespaldas entré y la
sac6”, conté una fuente del hotel
a la prensa estadounidense. Un
tragico fin para una voz sublime.

* Con informacién de El Nacional de Vene-
zuela, La Nacién de Argentina, El Mercurio
de Chile y El Nuevo Dia de Puerto Rico.

llIE 'S
1] 1]

Junto a su madre Cissy. Fue
su primera influencia musical.

Bien



—« VICTIMA DE LA VIOLENCIA MACHISTA  o——
Dra. Vivian Rodriguez Del Toro. Psicéloga*

La tragica muerte de Whitney
Houston es motivo de consternacién
y tristeza ante la irreparable pérdida
de una mujer de extraordinario
talento, que alcanzé vertiginosamente
la ctispide de la fama desde
humildes origenes. Los medios de
comunicacién han desplegado su
trayectoria de vida desde la jovencita
ingenua, feliz, sonadora, duefia de
una voz estremecedora, en el seno
de una familia religiosa de clase
trabajadora, hasta convertirse en
una diva rodeada de éxitos, dinero
y reconocimientos. Luego, tuvo un
matrimonio tormentoso en el que se
sumergié en el mundo de las drogas
y el alcohol, que terminé apagando el
brillo de su fama y el increible registro
de su voz.

Aunque mucho se ha especulado
sobre los motivos que ocasionaron su
fallecimiento, sorprende el excesivo
énfasis en su adiccion a las drogas
y su “debilidad” para romper esta
dependencia. Sin embargo, hubo
un tibio manejo de la violencia que
sufrié en su relacién matrimonial y
su posterior ruptura. Es la parte de
su historia, que apenas se menciona,

en la que Whitney fue una mujer

maltratada (fisica, emocional y
psicolégicamente) por su exmarido.
La fama y el dinero fueron el telén
tras el que se ocultaba su vida
cotidiana de victima de una violencia
de pareja intima, esa que en nuestro
entorno mal llamamos “doméstica”
y que ocurre en todo nivel social o
educativo, o razas, culturas y edades.

En el mundo hay muchas
mujeres que, como Whitney,
sufren repetidamente todas las
manifestaciones de la violencia
machista que va destruyendo su fibra
humana, minando sus capacidades y
su autonomia, como una muerte lenta
del espiritu.

Las secuelas de esta violencia
se manifiestan en condiciones
de salud fisica y mental, como
ansiedad, depresién y adicciones.

La investigacién ha confirmado la
relacion entre la dependencia a las
drogas y el alcohol y el historial de
abuso y maltrato previo. Este factor
permite predecir con mas certeza
dichas adicciones en mujeres.

La muerte de Whitney fue el
resultado de las secuelas fisicas y
psicoldgicas de la violencia machista
que sufrié por largo tiempo.

* Publicado con el titulo “La verdad de la muerte de Whitney”, en El Nuevo Dia de Puerto Rico.

12 BienEstar




Whitney en la promocién de su Lejos de la violencia de la que fue victima,
ultimo disco, I look to you, en 2009. Houston sera recordada como una voz excepcional.

Gﬂn Ia Sallld de su familia
1o se juega

Desconfie de los tratamientos baratos de dudosa calidad,
verifique siempre el uso de materiales de bioseguridad,
tales como: guantes, batas y gorros desechables,
anteojos de proteccion, cubrebocas, instrumental
esterilizado y barreras de proteccion para el equipo.

No existe ningiin tratamiento con

65% de descuento, que le ofrezca calidad garantizada

ni que cumpla con la legislacion y los reglamentos del |
Colegio y de la Ley General de Salud.

Si tiene dudas, consulte las tarifas minimas vigentes al 2256-3100 o en www.colegiodentistas.org
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Por: Redaccion/ Bienestar | Fotografias: Shutterstock

i O OINS
centros médicos de la Caja Costa-
rricense de Seguro Social, pues,
ademas de la vergiienza, espera-
mos hasta dltima hora para recu-
rrir a los servicios de salud. Como
dicen los abuelos, “cuando se va
a caer el pedazo”. Esa es la con-

BienEstar

vigilante de su salud. Portar mal
aliento, emanar sudor hediondo
o tener hongos en los pies no son
“cosas que suceden”; son enfer-
medades que limitan su calidad
de vida, sujetas a tratamiento y
que se superan con atencion en el
sistema de salud ptblica.

Los dias en que la
verglienza le ganaba
la partida a la salud




jeres, que

call ogar, pues por
“pena” no va al médico y cierra
la puerta a toda la gama del pla-
cer. |No es justo para nadie!

Actue hoy

La oferta de servicios que la
Caja tiene para la poblacion
asegurada es integral. Usted
puede afrontar y superar es-
tos y los demas padecimien-
tos que Bienestar ;Sin penal le
expone de manera sencilla,
con datos puntuales y con-
sejos practicos.

Pierda la pena y gane
la salud que, talvez, se
ha negado por afos. Su
cuerpo se lo agradecers,
y de muy buena gana.

Bien
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dolorosa

Por: Ivannia Varela/ Para Bienestar | Fotografia: Shutterstock ' Infografia: Augusto Ramirez

™= xisten muchos problemas que
== mpiden a una mujer disfrute
e @ plenitud de las relaciones
sexuales, por causas fisicas o psico-
légicas. El vaginismo es uno de ellos.

Este es, usualmente, conside-
rado un trastorno de disfuncién
sexual. Se manifiesta cuando ocu-
rren espasmos involuntarios en los
musculos que rodean la vagina y
hacen que esta se cierre. Cuando
hay coito, la penetracién es dificil o
imposible y se acompana de dolor.

La  contraccién
también puede
presentarse en un
intento de examen
pélvico o ultrasonido
vaginal.

Aunque se desco-
noce el nimero de mu-
jeres que lo sufre en el
coito, se tiene claro que

BienEstar

Esos espasmos
involuntarios de los
musculos que rodean
la vagina, que le
impiden disfrutar

de su vida sexual,
pueden superarse
con terapia fisica y
psicoldgica.

existen diferentes grados y que, por
lo general, lo psicolégico juega un
papel primordial.

Las situaciones traumaticas,
—violaciones, ansiedad en el coito,
temor a embarazo, desinformacion
o partos dolorosos— suelen estar
detras de este mal. Pero, en algu-
nos casos, no hay causa precisa.

Un médico puede confirmar el
diagndstico tras efectuar un exa-
men pélvico, realizar una historia
clinica y cubrir una valoracién fi-
sica completa.
Todo esto bus-
ca  descartar
otras causas de
dolor en las re-
laciones sexua-
les, como las
debidas a las
enfermedades
fisicas.

©Andresr



¢COMO SE TRATA?
|

® Merece un tratamiento integral, e E| disfrute de las relaciones
que incluya terapia psicoldgica sexuales va mas alla de
intensiva, asesoria para controlar la penetracién. Con la
mejor la contraccion y relajacion estimulacién del clitoris, se
para sus musculos vaginales. Los puede alcanzar el orgasmo.
famosos ejercicios Kegel podrian Los juegos y las caricias
ser bastante convenientes. sexuales son alternativas

convenientes.

¢ La educacién sexual es esencial
para que las mujeres comprendan
su anatomia, su ciclo de respuesta
sexual y puedan liberarse de los
mitos que las acechan.

ORIFICIO
VAGINAL
NORMAL

- Los musculos que rodean la vagina
contraen y no permiten una penetracié
cémoda. Esto es muy doloroso para la
mujer; requiere de mucha compresion.

Fuente: CCSS.

Fuentes:
Dr. Juan Carlos Murillo, ginecdlogo y obstetra. Tel.:2238-1564.
Margarita Murillo, sexéloga. Tel.: 2262-7871.

BienEstar 17



; Qué es la vaginitis?

Una inflamacion de las paredes
vaginales que, en la mayoria

de casos, se relaciona con una
infeccion por hongos y bacterias.

¢COMO SE TRATA?

* Suele ser una combinacién de
terapia oral y local con évulos o
cremas vaginales.

e Estan totalmente
contraindicadas -
las duchas

vaginales y el

©Anldresr

uso de alcohol o
| |ab1ar de la vagina y sus incluso ungtientos

enfermedades no es un para “aliviar” las
asunto sencillo para muchas molestias.
mujeres. Los prejuicios, la ver- o 9

glienza y la desinformacién
contindian latentes.

Sin embargo, gran parte de UTERO
los padecimientos relacionados
con este o6rgano reproductivo CERVIX
es “cosa de todos los dias” y,
por eso, los médicos insisten en VAGINA
que deben ser abordados con
naturalidad. 1. VAGINA NORMAL
La inflamacién de las pare- 2. CON VAGINITIS
des de la vagina puede origi- [z podkbe e o e
narse por infecciones, déficit de cialista sabe cudl farmaco usar y en qué concentracin.

estrogenos o radiacion. .
uente: 3

18  BienEstar



¢{Qué debe saber de ella?
* Lamas comun es la producida

Sintomas de vaginitis
bacteriana

por infecciones, cuando el 6r- LA MITAD de las mujeres con
gano es contaminado por un este problema no reporta
microorganismo, no necesa- ningun sintoma, por lo que el
riamente mediante el contacto control médico y periédico es
sexual. Este problema lo pue- indispensable.
den sufrir mujeres de todas las |  PICAZON a nivel vulvar y vaginal.
edades. Llega a ser tan molesta que la
e Los agentes mas frecuentes mujer se lesiona al rascarse.
detras de las infecciones son | ¢ EL FLUJO VAGINAL, que se
los hongos, las bacterias y los produce y que varfa segun la
parasitos. causa de la infeccion, puede ser
* Mujeres embarazadas o quie- abundante, con grumos, de color
nes sufren de alguna enfer- amarillo o verde, o tener un olor
medad de transmisién sexual muy desagradable (como de
(ETS tienen un riesgo mayor "pescado descompuesto”).
de desarrollo de infecciones

bacterianas.

Actue antes

e MANTENGA el area vaginal limpia y seca.
Utilice jabones apropiados y sin perfume,
que no alteren el equilibrio normal de los
microorganismos de la vagina. Tampoco use
desodorantes vaginales, espermicidas ni papel
higiénico aromatizado.

e EVITE la ropa ajustada. Prefiera la ropa interior de algodon.

e MANTENGA relaciones sexuales de forma segura. Ante cualquier
sintoma anormal de su vida cotidiana, asista al médico.

Fuentes:
Dr. José Luis Gozalo, ginecélogo y obstetra. Tel.: 2430-5276.
Children’s Hospital Boston, en www.childrenshospital.org.

BienEstar 19
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Vagina: grande,
pequena o ausente

La ciencia ofrece una
mano a la naturaleza

para corregir este y otros
problemas de la formacion
del 6érgano sexual
femenino.

SINDROME MRKHS

Es un padecimiento en el que hay au-
sencia de vagina y de Utero, pero existen
ovarios y funcionan con normalidad.

NORMAL

El trastorno congénito se diagnés
antes de los 20 afios, por la amenorrea
primaria (ausencia de menstruacion) y
3 incapacidad de penetracién vaginal.

Casi siempre, los hombres son
quienes se preocupan por el
tamafio y la forma de su 6rgano
reproductor. Sin embargo, algu-
nas mujeres se inquietan también
por la fisionomia de su vagina: si
tiene el tamafio y la forma ade-
cuada; si es muy ancha o si es muy
pequena.

BienEstar

Fuente: CCSS.



Para corregir estos y otros inconvenientes —como el aspecto de los
labios vaginales o del clitoris— en los tltimos afios se ha incrementado
en Costa Rica el nimero de mujeres que decide someterse a una cirugia
reconstructiva. El objetivo del procedimiento es mejorar el autoestima
y, por supuesto, alcanzar una mayor satisfaccién sexual. Preste atencién
a las tres dudas mas frecuentes:

1 ¢Cuando es estrecha la 2 ¢Qué pasa si hay ausencia de
evagina? ;Por qué sucede e vagina o si esta incompleta?
y cémo puede tratarse? La agenesia es una condicion
Cuando es menor a seis cen- congénita, presente en uno de cada
timetros. Esta caracteristica se 5.000 nacimientos. Sucede cuando el
presenta generalmente en muje- sistema reproductivo no completa su
res cuya vida sexual apenas esta desarrollo y el canal de la vagina es
iniciando. Sin embargo, es ne- mas corto de lo usual o, incluso, no
cesario aclarar que la estrechez ' esta del todo presente.
obedece a factores psicolégicos, Puede corregirse con cirugia re-
como traumas, violaciones o constructiva, con buenos prondsticos.
partos. Se diagnostica antes de los 20 afios.

3 ¢Qué es la vagina ancha, cual es su
e causa y su tratamiento?

La vagina es ancha cuando mide mas de 12 centimetros. Esta con-
dicién se presenta, sobre todo, en mujeres que han tenido varios partos
vaginales previos. El 6rgano pierde sensibilidad, especialmente duran-
te las relaciones sexuales.

Puede tratarse con cirugfas llamadas colpoperineoplastia anterior
y posterior, o con plastia vaginal, conocida también como rejuvene-
cimiento vaginal laser. Los riesgos son relativamente bajos y la recu-
peracion suele ser muy rdpida. Algunos de estos procedimientos ya se
realizan en el pais de manera privada, con costos desde $1.400 a $3.000,
dependiendo del caso.

Fuentes:
Dr. Ronald Salazar, ginecélogo y obstetra. Clinica Biblica. Tel.: 2522-1000.
Dr. Juan Carlos Murillo, ginecdlogo y obstetra. Tel.:2238-1564.

Bien



. Lo tiene
muy

chiquitillo?

Por: Danilo Jiménez/ Para Bienestar = Fotografia: Shutterstock | Infografia: Augusto Ramirez

Un problema
genético u hormonal
termina [ennpesadilla
@ Para uno de cada
866 hombres en
el mundo: su pene
mide menos de
ocho centimetros en
estado de ereccidn.
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a primera leccién de Educa-

cién Fisica en la secundaria

tenfa un ritual. Al término
de la clase, habia que duchar-
se en grupo y, quiérase o no, las
miradas siempre se posaban en el
miembro de todos los comparie-
ros para ver quién era quién.

Era el examen de grado im-
puesto por una sociedad machis-
ta, que erréneamente media la
virilidad en términos de longitud
del pene. Un silencio aprobador
era el veredicto de que todo esta-
ba en orden.

©Piotr Marcinski



Pobres adolescentes... Asi
resolviamos en el distante 1975
la primera inquietud mascu-
lina a falta de una verdadera
educacion sexual.

Diagnéstico

La condicién de micrope-
ne se reconoce al nacer o al
llegar la adolescencia. En este
altimo caso, el miembro flci-
do o estirado mide menos de 3
centimetros o incluso no estd
presente desde la base hasta la
punta del glande.

La medicina ha registra-
do casos extremos, en donde
apenas se puede distinguir el
pene y las gldndulas estan co-
nectadas directamente con la
piel del pubis.

Algunos pediatras refieren
de inmediato al urdlogo y al
endocrinélogo para la aten-
cién. A medida que el nifio
crece, se prescriben trata-
mientos hormonales, de rela-
tivo impacto.

En la edad adulta, existe la
alternativa de la cirugia plds-
tica para corregir en parte esta
anomalia genética. El proceso
es molesto y doloroso, y con-
siste en tomar piel del prepucio
y del escroto para aumentar el
tamafo y el grosor.

El hombre con micropene
podria enfrentar problemas de
autoestima, frustraciéon, con-
fianza en si mismo e irritabili-
dad, que ameritarian terapia y
apoyo psicolégico o emocional.

DE PEQUENO A GRANDE

Todo pene en estado flacido tiene una medida diferente. En erec-

cién, algunos mantienen casi el mismo tamafo, mientras que otros
cambian radicalmente. Por eso, a la ereccién se le conoce como el

“el gran igualador”, es decir, es el punto para realizar la medida.

\

ey

Micropene. De 1a8cm.

Pequeiio. De 8,1a 11,4 cm.

Estandar mundial pequefio. De 11,52 14,5 cm.
Estandar mundial mediano. De 14,6 a 17 cm.
> Estandar mundial grande. De 17,12 19 cm.
®——— Grande. De 19,1222 cm.

®——— Macropene. 22,1 cm en adelante.

Fuente: Biblioteca Nacional de Medicina de EE.UU.
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El conocimiento de este
postulado bésico de la educa-
cién sexual nos habria evi-
tado temores innecesa-

rios en aquella distante

Pero no todo es un drama
para estos varones. Tener un mi-
cropene no genera problemas
urolégicos y, si su miembro
supera los 5 centimetros

de longitud, experimen- ; #| clase de Educacion Fi-
tard relaciones sexuales | sica enla secundaria.
satisfactorias. .

Y si piensa en su "8 Menos
pareja, recuerde que testosterona

las terminaciones ner- & 'i El micropene afecta a
viosas de la wvagina
estdn a la entrada y el
punto G se encuentra a

5 centimetros en la cara
anterior del 6rgano feme-
nino.

Cada hombre debe
aceptar la dimension de
su érgano como algo na-
tural. Los miembros mas
pequefios cuando estan
flacidos aumentan de ta-
mafio con la excitacion.

varones producen niveles
muy bajos de testosterona
o por el contrario, un
exceso de hormonas
femeninas que limitan su
capacidad viril.

Los endocrindlogos ubican
|a raiz del problema en el
proceso de reproduccion
celular, cuando por una
alteracion se adquiere un
cromosoma femenino extra.

PROBLEMAS DE FERTILIDAD
El hombre con micropene presenta dificultades para la fecundacién
efectiva:
/' Produce poca esperma por problemas hormonales.
v/ La calidad de su esperma es deficiente.
/ Carece de una eyaculacién potente, que dificulta la llegada de los
espermatozoides al final de la pared posterior del Gtero.

Fuentes:
Dr. Carlos Eduardo Leén, jefe del Servicio de Urologia. Hospital Clinica Biblica. Tel.: 2522-1391.
Dr. Carlos Eduardo Pérez, especialista en medicina familiar. Hospital Clinica Biblica. Tel.: 2522-1000.
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Un orificio

fuera de lugar

Aristételes era un filésofo sabio
con una debilidad por la me-

dicina.

Uno de sus bi6-
grafos cuenta que
fue de los prime-
ros en ocuparse de
ese accidente de
la naturaleza, que
ocurre cuando el
cafio de la orina no
termina en la punta
del pene.

A esa salida del ttunel ure-
tral en la parte inferior del
miembro masculino la llamé
hipospadias e, inclusive, fue el
primero en sugerir un tipo de
cruenta cirugia para corregirla.

Como las desgracias nunca
vienen solas, este padecimiento
esta a menudo acompafado de
una curvatura del pene y una
malformacion del prepucio.

El problema afecta al 0,6 por
ciento de los recién nacidos y
se debe corregir con cirugia,
antes de que el bebé cumpla
seis meses o0 un ano.

Al quiréfano

La hipospadia se produce por
un retardo en el crecimiento de la

Una inusual
malformacién en el
pene hipotecara su

estética y su funcién. La

buena noticia es que se

atiende en los primeros
meses de vida.

uretra, en relaciéon
con el pene.

Los bebés no
deben ser circun-
cidados, pues el
tejido del prepucio
se utilizard para
hacer la cirugia

CANAL QUE

TERMINA ANTES

La hipospadia es un padecimiento que se co-
rrige con cirugia. De no hacerse, acarrea con-

secuencias graves p

URETRA

PENE
NORMAL

La uretra hace su reco-
rrido por todo el cuerpo
del pene y concluye con
el orificio en la punta del
glande.

ara el paciente.

URETRA

PENE CON
HIPOSPADIA

El canal es corto e imper-
fecto. La salida aparece
en |a parte baja del pene,
pero no es el tnico lugar
posible.

Fuente: CCSS.

BienEstar
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Del glande y peneano. Los del glande y

del cuerpo peneano son los mas frecuentes
y representan el 80% de los casos.

Escrotogeneano. En el escrotogeneano,
el orificio uretral se encuentra en la unién
del glande y el escroto.

Perineal. Se trata de la malformacion
mas severa y atipica, pues se unen los
pliegues labioescrotales y el orificio
uretral se sitla entre las mitades no

@sionadas del escroto.

TORCEDURA EN EL PENE
C

Es comun que el pene presente algin grado

.

de curvatura hacia los lados, arriba o abajo. Sin
embargo, no deben darse cambios en la vida
adulta, pues son sefiales anormales de creci-
miento de tejido.

CUERPOS CAVERNOSOS

TUNICA ALBUGINEA

PLACA DE FIBROSIS

Fuente: CCSS.

reconstructiva. El grado de

complejidad de la interven-

cién dependera de:

e Laubicacion de la abertura
de la uretra.

¢ El estrechamiento del con-
ducto uretral.

e El tamano de la abertura

e La curvatura del pene.

Problema estético

Una hipospadia leve o mo-
derada se puede sobrellevar
sin inconvenientes. Eso si:
acarreara problemas estéticos
a quien la padezca, que po-
drian inhibirlo en la intimi-
dad, o bien ciertas disfuncio-
nalidades a la hora de orinar.

Los problemas mads fre-
cuentes son el “efecto ducha”
al expulsar la orina, orinar
hacia arriba o con chorros
laterales, segin el punto en
donde se ubique la salida del
tunel uretral.

En el plano intimo, no
afectaria el desarrollo normal
de relaciones sexuales, pero
dependiendo del punto en
donde se encuentre el cafno
uretral si dificultaria la con-
cepcion.

Fuentes:

Dr. Carlos Eduardo Leén, jefe del Servicio de Urologia. Hospital Clinica Biblica. Tel.: 2522-1391.
Dr. Carlos Eduardo Pérez, especialista en medicina familiar. Hospital Clinica Biblica. Tel.: 2522-1000.
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©Aaron Amat

El problema del

%

| ) 5‘}
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Diez de cada 100 hombres la
tienen dificil.

Por una malformacién de naci-
miento, lesiones o malos habitos
higiénicos, las relaciones sexuales
se vuelven una quimera.

Este verdugo de la intimidad
masculina se llama fimosis, una
frontera fibrosa que le impide al
prepucio retroceder para sacar el
glande a escena.

Es el mas frecuente de los pro-
blemas sexuales y un motivo de
consulta obligada en los consulto-
rios de urologfa.

jAtencion!

La fimosis es una malforma-
cién congénita, pero en muchos
casos puede ser adquirida.

Se ha comprobado que puede
producirse por repetidas retrac-
ciones forzadas y traumaticas del

La fimosis es un anillo
fibroso que impide
retraer el prepucio,
descubrir el glande

y sostener relaciones

sexuales.

CUANDO NO PUEDE SALIR
I

Estos son los grados en que el glande se ve
cubierto por el prepucio.

]
]

Fuente: Biblioteca Nacional de Medicina de EE.UU.

BienEstar

glande cubierto
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prepucio en los primeros afios de
vida.

Otra causa son las infecciones
provocadas por falta de higiene,
que podrian evitarse con el simple
uso de agua tibia y jabdn.

También se asocia con proce-
sos inflamatorios y traumdticos
producidos por relaciones sexua-
les y algunas técnicas de mastur-
bacion.

Los sintomas de este mal son
tan evidentes como dolorosos. El
prepucio no se puede
retraer, hay infla-
macién, enrojeci-
miento y dolor.

Las dificultades al

orinar son cotidianas y b W

las infecciones urinarias
se vuelven recurren-
tes.

En casos graves
es imposible tener
relaciones sexuales
y en los moderados
la ereccién es doloro-
sa y molesta.

También estimula la
aparicién de infeccio-
nes y fisuras en la piel
del prepucio.

Fuentes:

Dos alternativas

La circuncision es el procedimien-
to ideal para corregir la fimosis.

A veces es requerida por los pa-
dres al nacimiento o durante la lac-
tancia. También puede aplicarse
a varones jovenes o adultos, bajo
determinadas circunstancias.

En nifios normales, las compli-
caciones son escasas. En mucha-
chos o adultos, la recuperacion
ocurre sin problemas, en un pe-
riodo de 8 a 10 dias.

Se debe tener cuidado con las
erecciones, que pueden generar

hemorragias y alteraciones en las
suturas, durante la sanacion.

Otra alternativa es la denomi-
nada plastia del prepucio.
Consiste en un sen-
cillo procedimien-
to quirdrgico con
anestesia local,
que permite re-

traerlo. Posee
la ventaja de
que el joven
conserva el
prepucio para
sus funciones
en la edad
adulta.

O©mtorrell

Dr. Carlos Eduardo Ledn, jefe del Servicio de Urologia. Hospital Clinica Biblica. Tel.: 2522-1391.
Dr. Carlos Eduardo Pérez, especialista en medicina familiar. Hospital Clinica Biblica. Tel.: 2522-1000.
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eyaculaciéon  pre-

coz como una fal-
ta de control sobre el
reflejo eyaculatorio; es
decir, es el problema de
eyacular antes del mo-
mento deseado o de-
masiado rapido.

En los casos mas de-
licados, pasa antes de la
penetracién o segundos
después. Ese desajuste
fisico y emocional pro-

‘: ‘ a ciencia define la
'

Un "pequeno” detalle que

suele poner a prueba la
t b'li?d d P | dal duce un estado de frus-
establidadiSEaRs - tracion en la pareja. Es

@ Porela- L Importantelyly el problema sexual mas
es “durar” mucho o poco; frecuente en los hom-

feYXNteEles alcanzar el bres: afecta de 25% a
control eyaculatorio. 40% y puede suceder a
cualquier edad.

Hablemos de L
eyaculacion
precoz

Por: Roberto Garcia/ Para Bienestar | Fotografia: Ronald Pérez y Shutterstock
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e ;Cuanto se
debe durar? Medir
el tiempo de eyacu-
lacién no es tan rele-
vante como aprender
a controlar el impul-
so. El objetivo de la
pareja es disfrutar \_

No hay verdades
definitivas en torno
a la eyaculaciéon
precoz. Tampoco
hay pécimas
milagrosas. Lo
ideal es afrontarla
con comprension y
paciencia.

cién precoz tiene una
relevancia unica: el
miedo a lo desconoci-
do, la sombra del pe-
cado —como limitante
y prejuicio—, el temor
a un embarazo no de-
y. seado o la ansiedad

con la explosién fisica
y emocional de una relacién in-
tima.

e Pedalear juntos. Podemos
comparar la intimidad sexual con
un viaje de placer en bicicleta. La
pareja debe disfrutar el ejercicio.
Durante el viaje, deben apreciar
las subidas y las bajadas, el paisa-
jey los aromas en la geografia. El
pedaleo tiene que sincronizarse,
de modo que vayan juntos y que,
en ciertos puntos del camino,
uno espere al otro.

e Por qué sucede. Aunque
generalmente las cau-

por tener la capacidad
de “cumplir”. También afectan
las preocupaciones, la depresién,
las inhibiciones, los enfrenta-
mientos con la pareja, la falta de
privacidad, las malas experien-
cias y hasta el temor de adquirir
una enfermedad.

El otro extremo
Los varones no solamente en-
frentan la eyaculaciéon precoz;
pueden sufrir también trastornos
como la eyaculacion retardada y
la retrograda.
*Retardada. Aun-

sas de la eyaculacion
precoz son de caracter
psicologico, pueden
presentarse en oca-
siones por inflama-
ciones de la préstata o
por un trastorno en el
sistema nervioso.

e Punto y segui-
do. Cada una de las
causas de la eyacula-

(" Hay dos tipos A
de eyaculacién
precoz. La primaria
afecta al varén
que nunca ha
podido controlar
el reflejo durante
el acto sexual y
la secundaria es
una alteracion
temporal.

que se logra la erec-
cién, la culminacion
sexual del vardn se
prolonga mucho y se
dificulta. EI proble-
ma se acentta con la
edad, por causa del
consumo de algunos
medicamentos o por
enfermedades como
la diabetes.




* Retrégrada. El semen refluye
hacia la vejiga, en vez de salir por
el pene. En consecuencia, la canti-
dad se reduce o definitivamente no
sale. Se debe a causas como diabe-

Controle su eyaculacién

tes, hipertension, lesiones medula-
res y consumo de farmacos.

Fuente:
Dra. Gloria Elena Terwes, cirujana y especia-
lista en salud publica.

e Una relacién sexual comienza
antes de las sdbanas; una
conversacion, un café o una
platica trivial en torno a la
satisfaccion del encuentro son
factores que favorecen el acto.

e Otro paso es lograr satisfaccién
con caricias en partes del
cuerpo distintas a los genitales
o los pechos.

e Cuando perciba las primeras
sensaciones de la eyaculacién,
contraiga los muasculos pélvicos.
Asi, retarda la expulsién del
semen y también el orgasmo.

® Respire
pausadamente
durante el acto

y procure
un ritmo

constante. ‘/
Este es un r .‘1 o
ejercicio

eficaz que "'U"'-‘_

actta sobre el
reflejo eyaculador.

©Kurhan

)

* Mas que "pensar en otra cosa’
para evitar la eyaculacion, el
varon se tiene que involucrary
concentrarse en cada una de
sus sensaciones.

* Procure determinar con su
pareja cudl es la posicion que
més les favorece. La situacion
mas comoda para ambos
permite al varén controlar
su excitacion y extender los
minutos previos al orgasmo.

e Confie en usted y en su
pareja. Tome la relacién como
un espacio propicio para dar

y recibir energia con el
ser més cercano a sus
« sentimientos intimos.
e La eyaculacién
. precoz exige
atencion de
la parejay, en
los casos més
delicados, la ayuda
de psicologos y
médicos.

.
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Del placer al

peligro

Las enfermedades
de transmision
sexual presentan

@ sintomas hasta dias
o meses después del
encuentro. La clave:
practicas seguras.

Por: Susana Saravia/ Caja Costarricense de Seguro Social | Fotografia: Shutterstock

os hongos en

los genitales
son muy comu-
nes, ya que la
humedad en
estas zonas las
vuelve propicias

para su aparicion.

Hay muchos tipos de hon-
gos que surgen en la zona
genital, pero los mas fre-
cuentes son la candida y las
tricomonas.

La candida es un huésped
natural de la vagina y se ac-
tiva con cambios en el nivel
de acidez, produciendo la .
candidiasis. Por lo general,
produce picazén, ardor al
orinar y flujo abundante
blanco y grumoso.

Su tratamiento consiste
en el uso de antimicéticos en
6vulos vaginales, orales y
\_cremas para aplicarse. En
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el hombre, produce picazén y al- )
gunas veces inflamacién del glan-
de y del prepucio.

Las tricomonas, ha diferencia
de la candida, se transmiten por
contacto sexual. La mayoria de los
hombres no presentan signos ni
sintomas, pero algunos manifies-
tan irritaciéon en el pene, secre-
cién y ardor leve al orinar.

En las mujeres se puede
presentar un flujo va-
ginal espumoso, ama-
rillento y con un fuer-
te olor. El tratamiento
consiste en el uso de
metronidazol en &évu-
los o cremas vaginales y
tratamiento oral. Es muy
importante que la pareja
también tome el trata-
miento. El uso de pre-
servativos suele servir
como barrera para evitar

el contagio. -

BienEstar
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e trans-
mite por
sexo genital
o anal.
Es sufi-
ciente un solo
contacto con al-
guien que tenga el virus para ad-
quirirlo.

No existen evidencias de que se
transmita por los servicios sanita-
rios, besos en la boca, mala higie-
ne, piscinas o jacuzzis.

Muchas  personas pueden
contraer y transmitir el virus sin
saberlo, pues normalmente no
presenta sintomas. No obstante,
algunos tipos de virus pueden
causar verrugas genitales.

En el hombre pueden apare-

cer alrededor del

ano o en el
pene, en los
testiculos, la
ingle y los
muslos.

Estas verrugas pueden aparecer\
incluso meses después del contac-
to con la persona infectada.

Existen muchos tipos de VPH,
pero solo algunos han sido iden-
tificados como de alto riesgo y se
relacionan de forma directa con la
aparicién del cancer de cuello del
utero y del pene. Por ende, es fun-
damental que la mujer se realice la
prueba de Papanicolaou regular-
mente, para lograr un diagndstico
a tiempo.

El tratamiento de las verru-
gas tanto en hombres como en
mujeres puede hacerse con acido
tricloroacético al 85% y debe ser
aplicado por un médico. También
se utiliza la cauterizacién y la crio-
cirugia.

de la poblacién sexualmente
activa se contagiara con
alguna de las cepas del

papiloma humano. No todas
son cancerigenas.

.
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Es produ-
cida por
una  bac-
teria  que
puede crecer y
multiplicarse  en
zonas himedas y tibias como los
genitales.

En la mujer, la infeccién puede
subir y abarcar el dtero, las trom-
pas y los ovarios produciendo
un absceso llamado tubo—ovéri-
co. En el hombre, puede produ-
cir prostatitis (inflamacién de la
prostata).

Esta bacteria también puede
reproducirse en la boca, la gar-
ganta, los ojos y el ano, y la ma-
dre puede transmitirla al nifio
durante el parto.

En los hombres
es usual que no se
presenten sintomas
hasta 15 dias des-
pués de haber teni-
do contacto sexual,

.
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como ardor al orinar y una secre-
cién abundante amarillo—verdo-
sa. Algunas veces pueden tener
dolor en los testiculos.

En las mujeres, tampoco sue-
len haber sintomas evidentes al
principio de la infeccién y suelen
confundirse con otras enferme-
dades como la cistitis u otro tipo
de infeccién vaginal.

Al principio puede tener dolor
y ardor al orinar, aumento de flu-
jo vaginal y en grados avanzados
de la enfermedad, hemorragia
vaginal.

Si no se trata a tiempo pue-
den surgir serias complicaciones
como la enfermedad inflamato-
ria pélvica en la mujer, asi como
infertilidad en hombres y en mu-
jeres y si pasa a la sangre y
las articulaciones, puede ser
mortal.

Su tratamiento se basa
en antibidticos.

—
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1VIH

es
un
virus
que de-
bilita el sis-
tema inmunoldgico.

Se transmite por contac-
to sexual sin proteccién y
por via sanguinea (ya sean
usuarios de drogas intrave-
nosas que comparten jeringas,

o por medio de transfusién).

En nuestro pais, esta tltima
forma de transmisién qued6 erra-
dicada, gracias a los controles que
se realizan a la sangre desde los
afos 80.

Existe otra via de transmision:
la vertical, que es cuando la madre
se la transmite a su bebé durante
el embarazo, de ahi la importancia
de realizar un adecuado control.

El VIH no se transmite durante
actos de convivencia diaria, como
compartir el servicio sanitario,
utensilios de cocina, la ducha o en
piscinas. Tampoco se transmite por
abrazos, besos, sudor o lagrimas.

Enla etapainicial se es portador
del virus y no habré ningtin sinto-
ma. Por eso, las personas con con-

Kductas deriesgo deben realizarse la

prueba
de ELISA para
detectar si son portadoras.

El desarrollo de la enfermedad
se manifiesta con una una serie de
infecciones que afectan el organis-
mo y sintomas tan variados como
fiebre, pérdida de peso, diarrea
intermitente, dolores de cabeza y
candida oral.

El tratamiento para el VIH
es cronico, es decir, para toda la
vida. Consiste basicamente en
medicamentos orales llamados
“antiretrovirales”. En ausencia de
tratamiento, la persona tendra un
deterioro paulatino del sistema
inmunolégico y progresara hasta
quedar expuesta a sufrir complica-
ciones serias de salud por infeccio-
nes graves que pondran su vida en
riesgo. El VIH- SIDA no se cura,
pero si puede controlarse con un

buen seguimiento médico. -

Fuentes:

MSc. Mayra Brenes. Clinica de VIH-SIDA. Hospital México.
Dr. Jorge Sagot, jefe del Servicio de Ginecologia. Hospital México.
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Vellos no

mu
bellgs

Algunas mujeres
deben lidiar con
vellos

Por: Andrea Mufoz/ Para Bienestar = Fotografia: Jeannine Cordero. Zen Spa y Salén

1

a presencia de “vello termi-
nal” en sitios donde se supo-
ne la mujer no deberia tener-
lo —como mentén, bigote, pecho,
espalda, areolas, abdomen y parte
anterior de muslos— se denomina
hirsutismo.
Sus causas se deben a trastor-
nos hormonales como:

* El sindrome de ovario poliquis-
tico.
¢ Trastornos metabolicos.

BienEstar

e Herencia familiar; en estos ca-
s0s, aparece normalmente alre-
dedor de los pezones.

Este problema no se presenta
en todas la mujeres, pues como
hay “peludas”, hay también lam-
pifas.

Lo estético

Sin importar la causa, muchas
mujeres se averglienzan de con-
vivir con estos inquilinos. Sienten
pena con sus parejas.



Ante este escenario, son im-
portantes la confianza y la ho-
nestidad en la relacion. La pareja
debe entender las causas de esta
condicién.

Prevencion

El exceso de vellos por proble-
mas hormonales se puede contro-
lar cuando es tratado a tiempo.

Las nifias con vello excesivo de-
ben asistir, junto con sus padres,
a un especialista. El determinara
si el desarrollo de la pubertad es
normal o si hay algtn trastorno.

Aunque la mayoria de
mujeres sigue utilizando
los métodos caseros para

eliminar los vellos, los
permanentes han ganado
espacio por sus resultados.

Asimismo, es importante
llevar un registro de los ciclos
menstruales. De esta manera, po-
dremos detectar anormalidades
tempranas.

Las disfunciones hormonales
casi siempre se reflejardn en los
periodos. Si estos son irregulares,
algo no anda probablemente bien.

Fuentes

Dra. Angela Maria Vargas, especialista en
dermatologia. Tel.: 2220-3255.

Mariana Vela. Vela Esthetics. Tel.: 2281-0816.

Digales adios

Los grandes avances tecnolégicos
permiten dia con dia una vida

més facil. Las mujeres velludas
pueden aprovechar esto. Gracias

a los tratamientos de depilacién
definitiva, los vellos desaparecen
para siempre. Los mas comunes

y efectivos son la depilacion con
léser y la depilacion por luz pulsada
intensa (IPL).

Dependiendo de cada persona, su
condicién y su genética, los vellos
se eliminaran de un 60% a un 95%.
El vello restante serd mucho mas
débil y de lento crecimiento. Estas
caracteristicas garantizaran un
cambio bastante positivo.

Los métodos citados son los mas
comunes y efectivos de depilacién
permanente. Estos funcionan por
medio del calor, que viaja a través
del vello para llegar a su raiz hasta
cicatrizarla.

Las diferencias entre ambos
tratamientos no son muchas; sin
embargo, los expertos aseguran
que la IPL, al ser una tecnologia
mas avanzada que el laser, tiene
ciertas mejoras, como menor
abrasion en la piel. Ademas, las
sesiones son Mas cortas y menos
dolorosas.

BienEstar
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Conozca lo

que hay detréas
de estas

® disfunciones
sexuales

y aprenda a
combatirlas.
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Frigidez e impotencia

Por: Catalina Blanco/ Para Bienestar = Fotografia: Shutterstock

elaciones sexuales insa-
tisfactorias son el comin
denominador de los pro-
blemas conocidos popularmente
como impotencia y frigidez.

Si bien no es la forma correc-
ta de llamar a estas disfunciones
sexuales, son los términos utiliza-
dos coloquialmente para referirse
a la disfuncién eréctil, en el caso
de los hombres, y a multiples pro-
blemas en la respuesta sexual en
el caso de la mujer.
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De cuidado

En ambos casos, las conse-
cuencias pueden ser graves. El no
llevar una vida sexual plena pue-
de desembocar en serios proble-
mas de autoestima, casos severos
de ansiedad y depresion.

La buena noticia es que tienen
solucién. Primero, la persona debe
reconocer su disfuncién e infor-
marse; luego, tendra que buscar
ayuda y tener la mejor disposicién
para solucionarlo.

©vuri Arcurs



¢Qué es la frigidez?
“Soy frigida” dicen
® muchas  mujeres  al
llegar a consulta con
el sexélogo. Pero, ;eso
qué quiere decir? Hay varias res-
puestas:

No tienen deseo sexual

Aun experimentando deseo, no
logran pasar a la fase de excitacion.

Logran excitarse; inclusive, dis-
frutan las relaciones, pero no con-
siguen llegar al orgasmo.

Todas esas disfunciones sexua-
les son mal llamadas frigidez, pues
el término no existe en ningun dic-
cionario médico.

Lo correcto es conocerlas por su
nombre. De esta manera, obtendre-
mos un tratamiento para cada caso.

Las disfunciones sexuales ocu-
rren cuando hay alteraciones du-
rante el acto sexual en cualquiera
de sus etapas —deseo, excitacion,
orgasmo y resolucion—, lo que im-
posibilita un disfrute pleno de la
sexualidad.

Es comun

No se trata de un problema extra-
fo y ajeno a la mayoria; por el con-
trario, son muchas las mujeres que
sufren alguna de estas alteraciones
en algin momento de sus vidas.

Lo mas comun es la dificultad
para alcanzar el orgasmo. Las cifras
indican que mas del 65% de las mu-
jeres no lo logra en la penetracién.

La falta de deseo y los proble-
mas en la excitacién también se
dan, pero con menor frecuencia.
Es importante resaltar:

* Si cualquiera de estos es-
cenarios surge de manera muy
ocasional, o con alguna situacién
muy especifica, no necesariamente
existe un problema.

* Si se trata de una constante en
la vida sexual e impide el disfrute
y provoca evitar a toda costa man-
tener relaciones sexuales, si es mo-
mento de reconocer el problema y
pedir ayuda.

Tiene solucidn

Las diferentes disfunciones
sexuales femeninas son provoca-
das por muchas causas. En la ma-
yoria de los casos, los factores son
psicologicos, pero también existen
los de orden fisiolégico.

Causas psicolégicas

Entre ellas, esta la falta de una
educacién sexual correcta. Hay ca-
sos donde se manejan sentimientos
de culpa al sentir placer. También in-
ciden experiencias traumaticas y los
casos de abusos durante la infancia.
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En otros casos, la dificultad de
encontrar el placer esta en la falta
de comunicacién y en el escaso co-
nocimiento del propio cuerpo.

Factores fisiolégicos

Los problemas hormonales
son también responsables de
muchos de los casos y, en menor
proporcion, los problemas fisicos
como el padecimiento de otras
enfermedades o malformaciones
genitales.

La solucion dependera de
cada situacién en particular. Las
opciones abarcan desde la tera-
pia psicolégica individual y en
pareja hasta la medicacién para
tratar, por ejemplo, problemas
hormonales. En casos extremos,
sirve la cirugia.

¢Sufre de frigidez?

1. Con alguna frecuencia, jsiente
el deseo de mantener relaciones?

2. iSe siente excitada la mayor
parte del acto?

3. ;jLogra alcanzar el orgasmo la
mayoria de veces?

Si su respuesta es negativa en
una o mas preguntas, es hora
de buscar ayuda para lograr una
vida sexual plena.

Bien

¢Qué es laimpotencia?
El término médico
@ correcto  para llamar
esta incapacidad es dis-
funcion eréctil.

¢Cuando ocurre?

Cuando un hombre no es capaz
de lograr una ereccién lo suficien-
temente firme para tener una rela-
cién sexual. El problema debe ser
recurrente y no aislado.

Alrededor de 50% de los hom-
bres la presenta o la presentard en
algin momento de su vida. No
obstante, se considera realmente
una disfuncion si el problema es
constante y no si ha ocurrido una
vez 0 de manera muy ocasional.

Si bien su incidencia aumenta
con la edad, no significa que esté
asociada con el proceso de enveje-
cimiento. Estd relacionada con las
enfermedades adquiridas con el
paso de los afios y sus secuelas.

¢Qué la causa?

Contrario al caso femenino,
alrededor del 80% al 90% de los
hombres con disfuncién eréctil la
presenta por problemas fisicos, ya
sean hormonales o metabdlicos.

Los dos sistemas que mas in-
tervienen en el proceso de ereccién
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son el sistema nervioso y el circu-
latorio. Cualquier enfermedad que
los afecte, tendra una secuela en la
ereccion.

Entre los principales factores de
riesgo, estan: la diabetes, la presion
alta, el colesterol alto, el consumo de
alcohol, tabaco y otras drogas, y la
ingesta de algunos medicamentos.

Niveles anormales en las hormo-
nas pueden ser también los respon-
sables de este mal, aunque sucede
con menos frecuencia.

Del restante 10% al 20% de los
casos, la impotencia tiene que ver
con un origen psicologico, como
pueden ser: estrés, experiencias
traumaticas, abuso sexual, senti-
mientos de culpa, depresion, expec-
tativas excesivas en cuanto a la pro-
pia sexualidad y problemas dentro
de la relacién de pareja.

;Sus erecciones no son lo
suficientemente duras como para
mantener una relacién sexual?

;Siente que tiene dificultad
para mantener la ereccion hasta
completar la relacién sexual?

i La preocupacién por mantener la
ereccion es mas fuerte que el placer?

Si su respuesta es positiva en una o mas
preguntas, es hora de buscar ayuda
para lograr una vida sexual plena.

Aunque la causa que genera la
disfuncioén sea fisica, el problema se
hace también psicolégico por las re-
percusiones en la autoestima.

Una pastilla para lograr la erec-
cion es el primer pensamiento de
los hombres con disfuncion. Si bien
resulta efectiva, no se trata de la “re-
ceta magica”, pues no resuelve el
problema de fondo.

La complicacién especifica que
causa la impotencia dard la pauta
para el tratamiento. Tratar la disfun-
cién con medicamentos debe ser una
decisién del médico, pues el uso in-
adecuado y en combinacién con otras
drogas puede causar hasta la muerte.

FUENTES:

Dr. Mauro Fernéndez, ginecdlogo y sexdlogo. Instituto Costarricense de Sexologia. Tel.: 2280-1911.
Dra. Xinia Carvajal, médico general con maestria en sexualidad. Tel.: 8383-8463.
Dr. Luis Martinez Baudrit, licenciado en psicologia. Clinica Salud Emocional. Tel.: 2283-2424.
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atasha Jiménez es

una mujer de

cardcter
firme, con un
verbo fluido y
gran personali-
dad.

Ella es dise-
fiadora gréfica de
profesion; sin em-
bargo, su trabajo
por la defensa de
los derechos hu-
manos la ha llevado
a ser reconocida como una
valiente activista.

Natasha es una mu-
jer por donde quiera que
se le vea, aunque al na-
cer le asignaron el sexo
equivocado.

La intersexualidad
es una condicién
en la que una

@ Persona nace con
caracteristicas de
los dos sexos.

Definicién
Una perso-
na intersexual
es alguien que,
por  circunstancias
biolégicas, nace con
caracteristicas tanto
del sexo femenino como del
masculino; sin embargo, no
convive necesariamente con
ambos.
Anteriormente, se les co-
Natasha crecié como nocia como “hermafroditas”,
un nifo. Ella vino a este concepto que ya no se utiliza,
mundo con la condicién porque resulta ofensivo.
de intersexualidad. A diferencia de la heterosexua-

Por: Nathalia Rojas/ Para Bienestar = Fotografia: Archivo Grupo Nacién, AFP y Shutterstock
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lidad u homosexua-
lidad, no es una
orientacion sexual.
ser m
jActivista!

A Natasha se le
asignoé el sexo mascu-
lino, pero, conforme
iba creciendo, ella sen-
tfa que su identidad de
género era femenina
y, al llegar a la puber-
tad, comenz6 a tener
manifestaciones fisicas
que asi lo indicaban.

Por afios, fue victima
de burlas y discriminacién en su
colegio y en una sociedad que la
rechazaba por tener una condi-
cién distinta a la convencional.

Al ingresar a la universidad,
comenzd a abrazar su verdadero
estado. Tiempo después, se con-
virtié en una mujer que lucha por
los derechos de la poblacién GL-
BTTI en Costa Rica:

v/ Gays.

v Lesbianas.

v Bisexuales.

v/ Transgéneros.
v/ Transexuales.
v/ Intersexuales.

En la actualidad, ella es coordi-
nadora de Mulabi, una organiza-
cién especializada en dicha érea.

discriminac!

No es una

enfe"meda.d-" .
condicion

Natasha combina su
profesién como disenadora
gréfica con una activa lucha
por los derechos humanos.

ion.

Inclusién

Uno de cada 200 nacimientos a
nivel mundial es intersexual. In-
vestigaciones han encontrado cer-
ca de 75 tipos de esta condicion.
Incluso, se estima que hay tantas
personas intersexuales como peli-
rrojas.

La principal agresién a la que
se expone un bebé intersexual es
la cirugia de asignacion sexual.
Si una criatura nace con un pene
muy pequeno o fuera de lo que se
cree normal, por ejemplo, se corta
y se le impone el sexo femenino.

En 2006, la Academia Ameri-
cana de Pediatria recomendé de-
jar esta prdctica, catalogada como
cruel, traumatizante y violatoria
de los derechos del infante.

BienEstar 43



Hoy dia

En la actua-
lidad, abunda
la desinforma-
cién en el mismo
sector salud. En ge-
neral, hay dos vias de resolucién:

Cirugia: algunos médicos
eaniman a los padres a op-
tar por esa cirugia para encajar al
nifio en el modelo exigido por la
sociedad. En muchas ocasiones, la
persona debera someterse hasta a
veinte o treinta operaciones a lo
largo de su vida y sufrir las conse-
cuencias fisicas y psicologicas.

Apoyo: en lugar de esas
e intervenciones  quirurgi-
cas, las personas intersexuales
necesitan de apoyo, solidaridad
y tolerancia por parte de su fa-
milia y de quienes los rodean.
En muchas ocasiones, se cae en
el error de aislarlos y esconder-
los como si fueran un secreto,
sin tomar en cuenta su opinién
y sus deseos.

Fuentes:

Natasha Jiménez, coordinadora general,
Espacio Latinoamericano de Sexualidades
y Derechos Mulabi. Tel.: 8997-3910. Correo
electrénico: natasha@mulabi.org.

Shirley Alarcén, sociéloga, organizacién
Personas, Sexualidades y Géneros (PSG).
Tel.: 8876-8258. Correo electrénico:
shi.socio@gmail.com.
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KMEDALLlSTA |NTERSEXUAL\
Los Juegos Olimpicos de Londres
tendran a una ex campeona mundial
con la condicién de intersexualidad:

la sudafricana Caster Semenya.

Ella gand la presea de oro en los

800 metros lisos en el Mundial de
Atletismo de Berlin 2009, pero
fue investigada luego de
obtener el galardén.

TESTOSTERONA
Se habia encontrado
que la corredora de
21 afos tenia niveles de
testosterona tres veces superiores

a lo comun. El periédico inglés The
Daily Telegraph dio a conocer poco
después que la atleta no tenia ovarios
ni Utero, pero si testiculos internos.

ESPERA

Semenya debid esperar un

afo para retornar a las pistas.
Tras ese lapso, la Asociacion
Internacional de Federaciones de
Atletismo la autorizo a volver a
las competiciones internacionales
como mujer y obtuvo la medalla
de plata en el Mundial de Corea
del Sur, en setiembre de 2011.
Luego de superar los prejuicios

y desinformacién, se prepara
para destacar en sus primeras

Olimpiadas.
N J




A los padres

Las cirugias de asignacion
sexual no son aconsejables has-
ta que la persona en cuestiéon no
tenga conciencia para mostrar
una identidad de género y ser
participe de una decisién. Por lo
general, la identidad sexual se
evidencia entre los tres y los cinco
afios. Antes, el nifio tiene el lla-
mado derecho a la indefinicion.

Se recomienda buscar a padres
que hayan vivido esta experien-
cia. Ellos pueden brindar una ex-
celente asesoria sobre soluciones
mas acertadas.

La intersexualidad no
es una enfermedad; L.
por tanto, no debe ’
encontrarle cura. Es-
tos bebés son iguales

Ja

respetuosa, honesta,
informada y sin prejui-
cios. i

Es esencial acudir a <
profesionales en psi-
cologia, ademds de
otros  especialistas,
por ejemplo endocri-
nélogos, para tratar
eventuales problemas
en su salud.

-
) Wby ™ T
a cualquier otro y de- Wy l‘r‘h f
ben ser tratados de i ‘ I'
una manera abierta,

El nombre es una de las deci-
siones mas polémicas. Se aconseja
optar por uno neutro. Esta deci-
sién ayudara a no encasillar al in-
fante como hombre o mujer desde
un principio. Con los juguetes,
es similar; prefiera rompecabe-
zas, juegos de armar y libros para
colorear, pues son objetos indefi-
nidos y ademas colaboran con el
desarrollo y esparcimiento.

El sector salud debe sensibili-
zarse y evitar soluciones “norma-
lizadoras”. Operar desde el naci-

miento no es la salida.

Se deben rea-
lizar todos los

examenes po-
sibles para co-
nocer si hay

prevalencia de
algiin sexo. El
trabajo para for-
talecer la autoes-
tima y reconocer la
diversidad es vital.
Los derechos hu-
manos estan  por
encima de la moral
y los dictados so-
ciales. Se debe en-
tender lo siguiente:
quien nace, antes de
ser mujer u hombre,
es una persona.

Bien



Rosibel recuerda la

década de los 70,

cuando algunos

., nhifos regresaban de
vacaciones escolares y

debian tratarse contra la

escabiosis y los piojos.

Que no
le peguen

d Sdl'na

Por: Roberto Sancho/ Caja Costarricense de Seguro Social  Fotografia: Osvaldo Quesada

1

e trataba de una escuela
especial, adonde los alum-
nos acudian de todas par-
tes del pais. Cuando los pequenios
regresaban de sus comunidades,
algunos eran victimas de los acaros
que producen la denominada es-
cabiosis, pero, para nosotros como
nifios, aquello se llamaba sarna”,
relata dofna Rosibel Quesada.
“Ahora, me parece que entraban
a un campo de concentracién... Los
pasaban a un cuarto maternal, los
desnudaban y los rociaban con un
producto que olia a azufre”, recuerda.
“Después, como se trataba de
una escuela tipo internado, les

BienEstar

daban pijamas limpias y los man-
daban a dormir. Algunos salian
huyendo.

Recuerdo que uno mas gran-
decito se metié desnudo debajo
de la cama de una compafiera que
dormia en el cuarto de las nifias
mayores de diez afios.

Al otro dia, ellos tenian ropa
limpia; no obstante, por ese olor a
azufre y el miedo a contagiarnos,
no jugabamos con ellos y debian
jugar entre ellos.

Por dicha, cuando estdbamos
en clases, ellos casi no se rascaban.
Por la noche, se rascaban desespe-
rados, sobre todo si hacia calor”.




Sobre la escabiosis
La sarna en humanos

es frecuente y no se
transmite de animales

a personas.

Los sintomas son

prurito o picazén
nocturna, lesiones

en genitales, cintura,

Contagio

Aunque algunas personas rela-
cionan la escabiosis con condiciones
de pobreza, el personal de los cen-
tros médicos atiende nifios, jovenes
y adultos de diversas condiciones ra-
ciales, sociales y econdmicas.

La mayoria de personas que la
presenta tuvo contacto con el dca-
ro transmisor cuando se acost6 en
camas donde durmié una persona
infectada y cuyas ropas de cama no
fueron correctamente desinfectadas.

Para experimentar las primeras
manifestaciones de picazén, deben
pasar entre 15y 50 dias del contacto.

Picazén

Las personas experimentan pi-
cazén por las noches, porque las
hembras de los 4caros salen a de-
positar sus huevos Yy, al desplazarse
por la piel, hacen un tipo de ttnel
\_que produce el deseo de rascarse.

palmas o plantas de
los pies, gluteos y zona
cercana al pezon.

Segun edad, sexo,

historia clinica y

examen fisico, el
médico puede saber si
se trata de escabiosis

en 99 de cada 100
Casos.

Si tiene dudas, una
muestra de la lesién
permitird ver en el
microscopio, acaros,
huevos y hasta heces
del parasito.

Si el paciente se rasca con las ma-
nos sucias, puede atraer infecciones.

Los genitales de los varones es la
zona que presenta con mayor fre-
cuencia muestras de la enfermedad.

Los bebés manifiestan, por su
parte, lesiones tanto en las palmas
como en las plantas de los pies.

¢Qué hacer?

Para no confundir la sarna o es-
cabiosis con otros males, acuda a
un dermatologo para que, con base
en una correcta historia clinica, sea
capaz de ofrecerle el diagnéstico y
el tratamiento apropiados.

Esimportante hervir la ropa de
cama y, luego de secarla, aplan-
charla a alta temperatura.

Enla actualidad, hay tratamien-
tos farmacologicos que se aplican
sobre la piel y, por ser de baja toxi-
cidad, funcionan muy bien al para-
lizar al dcaro para que muera.

Fuente:

Dr. Julio Rojas, dermatélogo y cirujano de piel. Hospital de San Carlos. Tel.: 8812-6829.
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El calor y la humedad
propician las condiciones
idéneas para una feay,
PS muchas veces, maloliente
invasién por hongos.

Por: Alejandra Chavarria/ Para Bienestar = Fotografia: Ronald Pérez y Shutterstock
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o se prueba calzado por

pena a ensefiar los hon-

gos en las ufas de sus
pies. Cuando se quita los zapatos
por las noches, debe sacarlos al
patio, porque su familia no so-
porta su mal olor. Anda siempre
con picazén en los dedos y las
plantas de los pies.

Estas son situaciones vividas
por muchas personas; pese a las
molestias, algunas de ellas las
consideran un mal meramente
cosmético y no se preocupan por
buscarle una solucién.

Olorosos

Los pies, como cualquier otra
parte del cuerpo, tienen glandu-
las sudoriparas, que generaran
sudor ante el aumento de tempe-
ratura.

De esta forma, los hongos
empiezan, una vez instalados, a
descomponerse y emanar un olor
fétido, fuerte y desagradable.

Aquellas personas que sufren
ademas de hiperhidrosis, es decir,
un exceso de sudoracion, tendran
una mayor capacidad de produ-
cir hongos y mal olor. Por tanto,
deben evitar zapatos ajustados y
medias apretadas.

Si comete el error de utilizar
calzado inadecuado, dara paso al

TRATAMIENTO

Los hongos en los pies son una
condicién de larga duracién

y dificilmente se curan solos;
por el contrario, con el paso
de los anos, la situacién puede
empeorar. Puede ocurrir que

una ufa muy afectada por

un hongo se caiga sola; sin
embargo, la nueva uia que
saldra vendra infectada si no hay
un tratamiento médico de por
medio.

A veces, el hongo no logra
combatirse con cremas ni
esmaltes ni otros productos de
venta en farmacias. Entonces, hay
que recurrir a la consulta médica.
El tratamiento mas frecuente
contra los hongos suele ser:
Pastillas, que se ingieren de
manera regular en periodos

que pueden extenderse de

uno a ocho meses. Las recetas
para la piel pueden durar hasta
tres meses, dependeré de la
patologia. La extraccién de la uiia
estd contraindicada.

Los especialistas recomiendan
que, una vez cumplidos los
primeros tres meses del
tratamiento médico, se boten las
medias y se cambie el calzado
completamente.
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Sobre la higiene

de los baios

* Mantenga el piso del bafio
limpio y desinfectado.

e Evite el uso de alfombras en el
bano.

e Use sandalias en las duchas de

balnearios o centros de recreacion

donde circulen muchos visitantes.

calor y la humedad, condicio-
nes propicias para el desarrollo
de hongos entre los dedos, las
ufas y la piel de los pies.

Feos
Con hongos, la apariencia
de los pies se ve deteriorada:
e Las ufias se observan mas
gruesas, grandes y con man-
chas amarillentas o cafés.
Las ufias pueden resquebra-
jarse gradualmente e, inclu-
sive, volverse polvorientas.
Esto provocard incomodidad
o dolor del dedo dentro del
zapato.
* La piel de la planta
del pie, el empeine
y hasta los plie-
gues entre los
dedos se pue-
den  percibir
escarapelados y
rojos, con secre-
ciones e irritacién muy
desagradable.
e Algunas zonas pueden
sentirse calientes.

Contagiosos

El contagio de los hongos
es muy facil. La transmisién es
directa, es decir, de persona a

persona.



La forma mds comun de conta-
giarse es pararse sobre superficies
htmedas, donde el hongo persiste
por meses.

Evite sitios donde el trafico de
personas sea muy alto: saunas,
hoteles, gimnasios, piscinas, ba-
fos y duchas. Ademas, desconfie
de las toallas y alfombras en este
tipo de establecimientos.

Prevencién
Para prevenir los hongos en las
ufas de los pies, tome en cuenta
las siguientes recomendaciones:
e Use zapatos y medias como-
das que permitan la “respira-
cién” de su pie.
Trate de alternar el uso de za-
patos cerrados y abiertos para
que el pie se oxigene.
En la comodi-
dad de su casa,
use el zapato
abierto.
Prefiera los za-
patos de cue-
ro a los de

Ventile y asolee los zapatos
de uso frecuente.

Evite utilizar el mismo calzado
a diario.

Use medias preferiblemente
de algodén y cambieselas todos
los dias.

Lavese los pies todos los dias
con agua y jabén y séquelos
con paciencia, principalmente
entre cada dedo.

Mantenga las ufias cortas.

Si asiste adonde la pedicura,
vigile que los instrumentos ha-
yan sido desinfectados antes de
utilizarlos.

e Prefiera desodo-
rantes para el pie
que contengan
sustancias
antimicoti-

materia-

les sin-

téticos.
[}
©
Q0
9
]
e
[a
©

Fuentes:

Dr. Erick Rojas, dermatélogo. Tel.: 2258-5869.
Dr. José Isaac Vindas, director médico de Coopesiba.
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Sudoracién

y con mal olor

Karla Echavarria/ Para Bienestar Ronald Pérez y Shutterstock




(. ,
1 ¢Cémo se escoge
® un desodorante?

La eleccion de un desodo-
rante depende de cada perso-
na. En la actualidad, algunos
contienen un ingrediente inte-
resante: la plata, que ayuda con
el tema del mal olor.

(2 ¢A qué edad es
@ conveniente empezar
el uso del desodorante?

Se debe iniciar cuando en-
tramos en la adolescencia, en-
tre los diez y los doce afios. Sin
embargo, muchas veces requie-
ren utilizarlo también nifos
entre los siete y los ocho afios
(periodo cuando la actividad
fisica es mayor y la transpira-
cién también). En esta prime-
ra etapa, evite desodorantes
con mucha cantidad de alco-

@01 o irritantes.

(3 ¢Es recomendable

@ usar la misma
marca de desodorante
todos los dias?

Si el desodorante lo tolera-
mos adecuadamente y no nos
produce alergia, lo podemos
usar de manera continua.

W,

.
(4 ¢Coémo lograr que el )
esudor de las axilas no
tenga un olor tan marcado?
El olor se produce por la pre-
sencia de bacterias en la piel.
Por ende, el desodorante es
importante pero no mas que la
utilizacion diaria de un jabén
antibacteriano. Las personas
que sudan mucho deben usar
el jabén mas de una vez al dia.
Se aplica con una toalla limpia
frotando la zona de las axilas
para arrastrar las bacterias de
la piel y mejorar la penetracién
del jabon. En algunas ocasio-
nes, se sugiere recortar un poco
o la totalidad del vello de la
zona axilar. En casos extremos,
esta indicado el uso de antibi6-

ticos para controlar la
poblaciéon bacteria-
na, pues disminu-
ye la persistencia
de mal olor. Y.
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(5 iCémo cuesta quitarle

e el mal olor del sudor a

la ropa! ;Hay alguna forma?

Algunos textiles pueden exa-
cerbar tanto la cantidad como el
olor. El nailon puede incrementar
la sudoracién. Lo contrario suce-
de con el algoddén, que permite la
respiracién. Lamentablemente, la
sudoracion tiene un nivel de aci-
dez mayor al del resto del cuerpo;
entonces, la ropa se dafia en me-
nor tiempo. Para evitar el deterio-
ro, prefiera detergentes que pene-
tren bien las fibras de las prendas.

Hay un truco bastante efecti-
vo para quitar el olor a sudor de
la ropa. Primero, humedezca con
agua caliente la zona de la pren-
da donde quiere eliminar el olor a
sudor. Luego, coloque bicarbona-
to sobre dicha zona y forme una
pasta. Déjela reposar toda una
noche antes de proceder al lavado
habitual. Si esto no funciona, es
mejor desechar la prenda, pues ya

Gsté contaminada. J

54 BienEstar

@luminio al 20%. y.

6 ¢Cuales opciones )
enaturales son
aplicables en las axilas?

Existen varias alternativas
naturales que, de acuerdo con
la practica y el uso popular, re-
sultan efectivas:

Empolvar las axilas limpias y se-
cas con maicena (fécula de maiz) o
con polvo de arroz.

Mezcle una cucharada de bicar-
bonato de sodio con el jugo de un
limén y lave a diario sus axilas con
esta preparacion.

Luego del bafio, humedezca la
zona axilar con leche de magnesia o
hidréxido de magnesio en las axilas.

El aloe vera (o sébila) tiene pro-
piedades desodorantes. Se puede
aplicar el jugo de las hojas en las
axilas limpias y secas. Ademas,
ayuda a combatir hongos y mejora
el aspecto de la piel.

Pele y corte una papa en rodajas
y coloquelas bajo los brazos unas
tres o cuatro veces. Luego, seque al
aire la zona y aplique su desodoran-
te de uso regular.

Aplicarse en la axila hojas fres-
casy troceadas de salvia mezcladas
con jugo de tomate es otra opcién
natural de conocimiento popular.

Por las mafianas y luego de ba-
fiarse, Untese polvo de cloruro de




( N )

Si sudan en exceso 8 ¢Qué ocurre si
emanos y espalda, een las noches se
¢qué se puede hacer? empapa de sudor?
El exceso de sudor puede ser Existe la creencia de que a

controlado. Los desodorantes con través de la sudoracion elimina-
aluminio disminuyen la cantidad || mos toxinas. Esto es un concep-
de sudoracion. Las personas con || to errado, pues solo lo hacemos
sudoracion abundante —extendida por medio de la orina, las heces

a cara, manos, pies y espalda—de- || y la respiracion. La piel no es un
ben valorarse, pues podrian pa- 6rgano de eliminacién de toxi-
decer hiperhidrosis (exceso de su- nas corporales. La sudoracién
doracién). El tratamiento variara nocturna es una condiciéon muy
segln cada persona: puede ir des- frecuente y puede corresponder
de la aplicacién de lociones loca- a trastornos hormonales, de de-
les, de toxina botulinica (botox), sarrollo, procesos infecciosos y
hasta cirugfa para el control de la || hasta problemas tumorales. Por
sudoracién (simpatectomia tora- estos y otros motivos, los tras-

coscopica). Cada procedimiento tornos de la sudoracién deben
tiene sus pros y sus contras; por || ser valorados por médicos.
ende, la valoracién individual de =
cada paciente es indispensable
para determinar cual es la
Qnejor alternativa.

Fuentes:

Dr. Elliott Garita, médico y cirujano toréacico. Tel.: 2522-1000, extensién 2080.
Correo electronico: egarita@clinicabiblica.com.

Dr. Eduardo Arias, dermatdlogo. Tel.: 2258-3009.
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Erradique

el acné

Por: Rosibel Vargas/ Para Bienestar | Fotografia: Osvaldo Quesada

n caso de acné severo y Si al extirpar la primera

no tratado puede derivar espinilla le quedan
en cicatrices faciales para huecos o manchas,
toda la vida. ® icuidado!
Por esta razén, si tras la pri-
mera espinilla le quedan huecos BRIl
o manchas, debe acudir inme- El acné es una bacteria que, bien
diatamente al médico. controlada, se puede sobrellevar. Sin
El seguimiento profesional de | embargo, un caso de acné sin tra-
un dermatdlogo es fundamental | tamiento puede afectar fisicamente
para evitar secuelas permanen- | —con imperfecciones en el rostro—y
tes. @sicolégicamente ala persona. Y,
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Por edad

En condiciones normales, el
acné desaparecera por comple-
to a la edad de veinticuatro anos
en mujeres y veintiocho afos en
hombres. El padecimiento debe
tratarse durante la adolescencia y,
si continda, con mucha mas razén

Gn la edad adulta. )

Origenes

El acné esta relacionado direc-
tamente con la sobreproduccion
de las glandulas sebaceas; no
tiene, por ende, relacién alguna
con la dieta. Sin embargo, si se
recomienda la ingesta de mucha
agua, frutas y verduras, y evitar

Qas grasas. )

Una persona propensa a la so-
breproduccién de grasa tiende a
desarrollar acné severo. Por este
motivo, la consulta dermatoldgica
es indispensable. El especialista le
recetara el tratamiento adecuado.

De lo contrario, el acné reapa-
recerd en forma periddica y aca-
rreara las consecuencias ya des-
critas como manchas en la piel y

@catrices. Y,

Segun la gravedad

Un acné leve —comedogénico,
puntos negros o clavillos— puede
tratarse superficialmente.

Una clinica estética le ofrecera
sesiones para extraerlos de forma
apropiada y, en tres citas, vera re-

sultados.
\_ W,

Fuentes:
Dr. Eric Rojas, dermatélogo. Tel.: 2248-3535.
Gloriana Duran. CEM Estética. Tel.: 2296-0126.

Rostro sin marcas

El acné severo requiere de
tratamientos especiales supervi-
sados estrictamente por un der-
matologo.

Actualmente, se utilizan técni-
cas que logran eliminar el proble-
ma por completo. Entre ellas estan:

Tratamiento tépico: uso de cre-
mas o medicamentos externos.

\_ Tratamientos orales y con pastillaj

Mas severo
Un acné severo debe tratarse con

un dermatdlogo, quien determina-
rd la gravedad de su condicién. No
espere a que se agrave el problema.

Tres consejos

1. Si se hace una exfoliacién, retire el
producto en seguida.

2. Limpiese la cara con agua y jabon
neutro, dos veces al dia.

3. Para casos leves, use limpiadores

en espuma y emulsiones liquidas.
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;Qué es la

melancolia®

Diego Coto/ Caja Costarricense de Seguro Social

] enfermedad

vitiligo,
== conocida popularmente
= COMO “melancolia”, es una
condicién de la piel bastante co-
mun, que consiste en la pérdi-
da de color de la epidermis, el
cabello y, ocasionalmente, la
mucosa.

Cuando la enfermedad estd
presente en gran parte del cuer-
po, se le llama psoriasis vulgar.

No es contagioso

Aungque el vitiligo puede pro-
ducir cambios cosméticos y esté-
ticos graves sobre la piel, no es

LYl Bien

©Axel Bueckert

Shutterstock

Es una enfermedad
bastante comun
que, aunque no
tiene cura, se puede
controlar.

una condicién fatal, no es cance-
roso ni se contagia a otras perso-
nas; no obstante, puede aparecer
en miembros de la misma fa-
milia. A pesar de no tener cura,
existe la posibilidad de recupe-
rar parte del pigmento de la piel
afectada, sobre todo en la cara y
el cuello.



Primeros signos

Al inicio, puede notarse la
aparicion de pequehas zonas
blanquecinas y aplanadas, seme-
jantes a parches, pero no duelen
ni pican. Al pasar los dedos por el
area afectada, es imposible notar
diferencia alguna con la piel nor-
mal. Asimismo, pueden tener di-
ferentes tamanos y llegar a medir
hasta tres centimetros, con una
tendencia a unirse y producir for-
mas irregulares de mayor tamano
en ambos lados del cuerpo.

Origen

Se han propuesto algunas teorias

para explicar el origen del vitiligo:

v Su causa se desconoce,
aunque se ha relacionado con
enfermedades autoinmunes
como la celiaca, alteraciones en
la glandula tiroides, la diabetes
mellitus tipo |, la enfermedad de
Addison, entre otras.

v El estrés podria provocar la
destruccién autoinmune de
los melanocitos, es decir, de
las células reproductoras del
color de la piel o de las vias
neurogénicas.

v Otra causa podrian ser los
trastornos metabdlicos, por

acumulacién de productos toxicos

o por accidén autodestructiva.

Recomendaciones
Aungue no existe una cura, hay varios

tratamientos recomendables:

e Cremas y terapia luminosa. Si el
tamario de las lesiones es pequerio, el
tratamiento puede ser innecesario. Se
pueden disimular con magquillaje.

® | os pacientes que tienen la piel
muy blanca deben usar bloqueador
solar, para evitar broncearse. Los
especialistas recomiendan aplicar

un filtro solar con FPS (factor de
proteccion solar) de al menos 15y no
exponerse a la luz solar directa.

® Si se trata de parches limitados,

una crema de esteroides puede
ayudar en gran medida. Al respecto,
es importante mencionar que

dicha receta debe ser indicada

por un médico capacitado para

tratar enfermedades de la piel (el
dermatdlogo), porque los esteroides
aplicados sin supervisién médica y en
lesiones por hongos pueden tener
graves efectos.

e Usar sombrero, camisas de manga
larga y pantalones largos.

* No se recomienda que el paciente
con vitiligo se exponga de manera
directa al sol, sobre todo entre las diez
de lamananay las tres de la tarde;
mucho menos, debe broncearse.

Fuente:

Dr. Esteban Cordero, especialista de medicina
familiar y comunitaria. Hospital Max Peralta.
Tel.: 2550-1990.
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Las

populares.[Le mas

recomendable es consultar
@ con un dermatdlogo.

verdades!|

sobre la caspa §

Evite seguir las creencias

Por: Andrea Mufoz/ Para Bienestar = Fotografia: Shutterstock

0s consejos para evitar la cas-

pa son escasos, porque la in-

dividualizacién de cada caso
es lo mas importante en este tipo
de padecimientos.

La caspa es una enfermedad de
la piel conocida como dermatitis
seborreica y afecta a adolescentes,
adultos e inclusive bebés.

Se caracteriza por provocar una
descamacién en la piel. Ademads,
produce en algunas ocasiones
oleosidad en la zona afectada.

Afectacion

Esta enfermedad puede perjudi-
car la cara, el pecho, los brazos, las
piernas y la ingle. Sin embargo, esta
asociada comunmente con la des-
camacion del cuero cabelludo.

Al dia de hoy, no se conoce la cau-
sa exacta de la dermatitis seborreica.
Pese a lo anterior, el origen de este
padecimiento puede relacionarse con
factores hormonales, presencia de
hongos, enfermedades neurolégicas
—como epilepsia— o enfermedad de
Parkinson, entre otros.

Individualizado

Las causas originadoras de
este padecimiento dependen de la
edad y de las caracteristicas pre-
sentadas por cada persona.

Los expertos recalcan la impor-
tancia de individualizar el tratamien-
to segtin cada paciente, pues las cau-
sas varian entre personas. Por esto,
es de vital importancia acudir a un
especialista y no automedicarse.

Fuentes

Dr. Adrian Gutiérrez, especialista en dermatologia. Clinica Catdlica. Tel: 2246-3010.
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10 reglas para erradicarla

1 La primera, y la mas importante
e de todas, es tener claro que la
dermatitis seborreica no se cura. El
tratamiento esté dirigido a controlar
la enfermedad. La persona afectada
no debe buscar una cura inexistente,
porque no la encontrard, por lo
menos hasta el dia de hoy.
La limpieza es de suma
eimportancia. El drea afectada
deberd mantenerse con una
excelente higiene.
3 El tratamiento contra la caspa
e debera dirigirse a cada persona
segun las causas originadoras. Las
recetas no deben generalizarse.
Debe lavarse el cabello las
@ veces necesarias, por lo
general, dos o tres veces por semana.
Sin embargo, si su cuero cabelludo
es grasoso o usted practica ejercicio
regular, necesitara limpiar diariamente
su cabeza. Ahora bien, todo depende
de cada situacién, pues, si se lava de
forma excesiva, puede provocar un
efecto rebote y tendréd mas grasa o
irritacién. Por otro lado, si se lava de
forma insuficiente, las células muertas
y la grasa se acumularén y provocaran
caspa, infecciones e irritaciones en
el foliculo piloso. Por estas razones,
cada caso debe ser analizado por un
dermatdlogo.
No todos los productos del
e mercado son efectivos para

~

todas las personas. Por tanto, es
importante no automedicarse. Si lo
hace, podria causar mayor irritacion
de la piel, més caspa e incluso caida
del cabello.

6 Hay que reafirmarlo: siempre

e consulte a un dermatdélogo,
quien es el especialista en la
piel, el peloy las ufas. El le dara
recomendaciones seguin sus
caracteristicas. No existe una receta
mégica y el control de la enfermedad
puede tomar algin tiempo.

7 Lave su cabello con un champt

o de PH neutro y adecuado
para su tipo de piel: grasosa, seca
o sensible. Si no hay mejoria con
estos productos de higiene personal,
deberé utilizar otros medicados por
su dermatdlogo.

Evite aplicar mascarillas

e caseras o acondicionadores
directamente sobre la piel
cabelluda, porque pueden obstruir
los poros. Si utilizard productos
potencialmente irritantes, como
tintes o alisadores, haga una
pequena prueba de aplicacién
detras de la oreja.

Evite rascarse o lastimarse,

e porque podria agravar su
problema de caspa u ocasionar una
infeccion.

1 Lleve una dieta balanceada
ey huya del estrés. D
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Aunque afectan
principalmente a
ninos, Estos parasitos
o« . pueden atacar a los
a los piojos

adulteside cualquier
Por: Diego Coto/ Caja Costarricense de Seguro Social | Fotografia: Shutterstock

nivel social.

o se transmiten a través de Sin embargo, estos tipos de con-

los animales, ni vuelan, ni tagio son mucho menos frecuentes,

saltan, aunque se desplazan  porque los piojos no pueden sobrevi-
facilmente por el cuero cabelludo. La  vir mucho tiempo fuera del huésped.
forma mds habitual de contagio es el Los piojos se alimentan de la
contacto cabeza con cabeza. sangre del ser humano, que obtie-
Asimismo, se pueden adquirira nen a través de la piel, y depositan

través de: sus huevos en la raiz del cabello,

® Peines. donde el huevo o liendre se

® Gorras. aferra firmemente. Los ni-

* Bufandas. fos prescolares y escolares

¢ Prendas de uso per-  « < suelen ser sus victimas
sonal. o ' predilectas.

©VYuri Arcurs
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¢Coémo detectarlos?

Los piojos producen cominmen-
te una erupcién, que provoca mucha
picazén y esta localizada en la nuca,
el cuero cabelludo y el cuello. Esta
molestia es ocasionada por la saliva
del parasito. Asimismo, pueden no-
tarse pequefas esferas blanquecinas
(liendres) en el cabello.

iQué picazén!

La intensidad del picor no de-
pende tanto del grado de afecta-
cién, sino de la sensibilidad o res-
puesta inmune de cada afectado a
la saliva del piojo tras la picadura.

Entonces, en unas ocasiones, la
comezon puede estar ausente; sin
embargo, en otros casos, provoca
un rascado descontrolado y enérgi-
co, con la consiguiente sobreinfec-
cién de las picaduras.

En estos tultimos casos, se pre-
senta en el cuero cabelludo escoria-
ciones recubiertas de costras ama-
rillentas y rezumantes, que pueden
acompafarse de ganglios palpables
en el cuello o en la nuca.

¢Como eliminarlos?

Una vez los piojos afecten a la
persona, existen diversos trata-
mientos tdpicos —que se aplican lo-
calmente en el craneo— y otros en
forma de pastillas.

Sin embargo, se ha reportado re-
sistencia a casi todos ellos.

* VINAGRE. Es de mucha utili-
dad aplicar vinagre al 50% —es de-
cir, diluir una medida de vinagre en
una medida de agua—. También se
puede aplicar con acondicionador
para el cabello, porque facilita la ex-
traccién de los piojos y sus huevos.

* LAVADO. Debe lavarse toda
la ropa de vestir y la ropa de cama
en agua lo mads caliente posible.
Tome todas las previsiones para
evitar quemaduras. Peines, cepi-
llos y adornos para el cabello deben
sumergirse en agua muy caliente
durante por lo menos diez minutos.

Prevencién

La mejor prevenciéon consiste en
la deteccién precoz de la infestacion
y, una vez confirmada, dar el trata-
miento lo antes posible.

Los nifios pueden volver al cole-
gio al dia siguiente de ser tratados.
Usted debe informar sobre la si-
tuacion de su hijo al personal de la
escuela o guarderia lo antes posible.
De esta manera, los compafieros in-
fectados podran ser identificados y
tratados, y se evitaran reinfecciones.

Fuente:

Dr. Esteban Cordero, especialista de medicina
familiar y comunitaria. Hospital Max Peralta.
Tel.: 2550-1990.
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No puedo
subir,

no

puedo bajar

Por: César Blanco/ Caja Costarricense de Seguro Social | Fotografia: Shutterstock

uando el cuerpo no absor- absorcién, se presentan los
be los nutrientes de los ali- problemas.
mentos, se padece el “Sin-
drome de mala absorcién”. Detonantes
Este mal es producido por la di- Algunas de las causas mas fre-

cuentes de la mala ab-
sorcién, que afecta el
intestino delgado, son:

Lesiones de la mu-
cosa intestinal (por
infecciones, parasitos,
enfermedades inflama-
torias o autoinmunes,

ficultad o pérdida de la
capacidad del intestino
delgado para la normal
absorcién de uno o mas
nutrientes durante el
proceso digestivo.

El Sindrome
de mala
absorcidn se

aborda con
nutricionistas

y gastroen-

¢Coémo funciona? terdlogos.

El intestino tiene ve- lesiones tumorales, in-
llosidades encargadas de absorber tolerancias, etcétera).
los nutrientes de la comida. Disminucién de la superficie de

Si el cuerpo no produce las absorcién intestinal (tras cirugia,
enzimas correctas para esta radioterapia, etcétera).
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Lesiones o problemas vascu-
lares intestinales que impiden el
paso de los nutrientes absorbidos
a la sangre.

Saneamiento

Para curar la mala absorcién de
nutrientes, se debe seguir un trata-
miento interdisciplinario, donde se
incluya la participacion de nutricio-
nistas y gastroenterdlogos.

El procedimiento incluird una
mejora de la nutricion del pacien-
te y medicamentos necesarios se-
gun cada caso.

La mala absorcién es conside-
rada una enfermedad comin y
puede presentarse en personas de
ambos sexos sin importar la edad.

Fuentes:

Dra. Pamela Serrano, nutricionista.

Hospital Max Peralta.

Dr. Gerardo Quirds, médico cirujano vascular.
Catedréatico de la Universidad de Costa Rica.

exceso de
azucar y licor
son enemigos.

Frituras,
comida
chatarray

iNo pierdo peso!

Come muy bien y hace ejercicio,
pero no puede perder peso.
¢Ha oido esto o le ha pasado?

Si el balance entre lo que su cuer-
po necesita y lo que come no es co-
rrecto, lejos de bajar de peso, subira.

Metabolismo basal

En este punto, entra a jugar un
término conocido como “el meta-
bolismo basal”, cantidad minima
de energfa que nuestro cuerpo ne-
cesita para subsistir y realizar fun-
ciones tan sencillas como respirar.

Por ejemplo, la persona en coma
estd inactiva, con un gasto minimo
de calorias, pero su organismo re-
quiere alimento. El metabolismo
varia en cada persona; depende de
sexo, talla, peso y edad.

Estado de emergencia
Cuando se reduce el
consumo caldrico sin to-
mar en cuenta este valor
minimo, el cuerpo alma-
cenard por seguridad to-
das las calorias ingeridas.
Esta falla se debe a
que las personas inician
planes de reduccion sin la guia pro-
fesional. Por eso, lo recomendable es
acompanarse de un nutricionista.

Bien
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Pruebas para
bajar
O aumentar

Melania Coto/ Para Bienestar*
I\/l uchas veces, conscientemen-
te queremos bajar de peso;
sin embargo, no hacemos lo ne-
cesario para lograr nuestra meta.
En otras ocasiones, no tenemos la
suficiente informacion para ayu-
darnos en nuestro objetivo.
A continuacién, presentamos
un par de pruebas para revisar
nuestros ha-

Es necesario isitos allifnEine

revisar

. . ticios, entre
consideraciones
. otros elemen-
metabdlicas y
o . tos.
hereditarias, y A
factores ambientales excep-

cion de los
factores here-
ditarios, la respuesta “Si” debe dar
pie a la consulta con su médico de
confianza, quien podria referirlo
con un nutricionista.

Sila necesidad es bajar de peso,
es necesario verificar si tenemos
circunstancias desfavorables o si-
tuaciones de salud poco favorables
para alcanzar nuestro peso ideal.

y personales.

* Nutricionista. Tel.: 8399-3408.
Correo electrénico: melacoto@hotmail.com
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Para bajar de peso

Circunstancia o actitud por
tomar en cuenta
Tiene abuelos o padres
sumamente delgados.

Padece de problemas en la
tiroides.

Realiza mucho ejercicio
aerdbico: camina, corre, anda
en bicicleta, etc.

Es una persona muy selectiva

al comer o melindrosa, es decir,
no come gran variedad de
alimentos.

Fuma moderadamente o
mucho.

Toma licor y mientras lo hace
olvida consumir alimentos.
Utiliza drogas.

Se "brinca” tiempos de comida,
porque no le da hambre o
porque se le olvida por estar
ocupado en otras cosas.

Vive soloy le da pereza cocinar.
Es una persona muy estresada y
se tensa con facilidad.

Come alimentos siempre bajos
en calorfas.

Come en pequenas cantidades.
Padece de otras enfermedades
como VIH, céncer, etc.

Padece de gastritis o colitis
crénicas.

Nunca se ejercita.

Tiene antecedentes de

bulimia o anorexia o sospecha
que padece algln trastorno
alimenticio.

Es vegetariano o come muy
pocas carnes.

Sabe si padece de alguna
enfermedad que dificulte la
absorcién de alimentos.

Si

[\[e)




Para subir de peso

Circunstancia o actitud
por tomar en cuenta

Tiene padres o abuelos
que padecieron o
padecen de sobrepeso.

Sufre de sobrepeso desde
la infancia.

No realiza ejercicio o
realiza muy poco.

Presenta algin
impedimento fisico para
realizar ejercicio.

Sale frecuentemente a
comer fuera de casa.

Pide repetidamente
comida exprés para su
casa o trabajo.

Comparte comida con

companeros de trabajo
ala hora de almorzar o
merendar.

Se brinca tiempos de
comida principales como
desayuno, almuerzo o
cena.

Cuando come, necesita
quedar muy lleno para
estar saciado.

Tiene hambre todo el
tiempo y come a cada rato.

Tiene la certeza de que
adece de problemas en
a tiroides.

Toma licor.

Repite cantidades de
comida.

Es amante de los
alimentos dulces.

Le gustan mucho los
carbohidratos como el
pan, el arroz y los frijoles.

Es muy camnivoro.

Come comidas rapidas
semanalmente o
quincenalmente.

Tiene actividades sociales
en su hogar.

Si

El sobrepeso

y las varices

I_as varices son venas enfermas o
que han perdido su funcién. Son
el resultado de la debilidad de la pa-
red venosa y se transforman en bol-
sas debido a la mala circulacion.

No espere

Al ser una enfermedad progresi-
va, una vena convertida en varice no
dejara de crecer con el gr=yr. pasado
paso del tiempo. de kilos puede

Un alto porcentaje convertirse en
de casos es heredi-
tario y pocas veces
como consecuencia de
otras enfermedades. Las varices estan
mas ligadas a mujeres en edad fértil.

un factor de
riesgo.

Ejercicio

La falta de actividad fisica puede
desembocar en serios problemas de
circulacién sanguinea. Esta dificultad
circulatoria provocara inflamacion en
los tobillos y en los pies; ademas, di-
latara las venas de las piernas hasta
agrandarlas y hacerlas visibles con un
cambio en la coloracién de la piel.

Los tratamientos principales son:

¢ Cirugfa tradicional.

* Radiacién térmica léser.

* Agentes esclerosantes (espumas).
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Senos

;en hombres?

Por: Marfa Fernanda Cruz/ Para Bienestar | Fotografia: Shutterstock

maginar a un hombre con se-

nos suele asociarse a una figura

obesa o con descuidos alimen-
ticios. Lo que no se nos ocurriria
pensar es que 75% de los adoles-
centes varones podria padecer
del crecimiento de mamas por
razones hormonales, lo mismo
que 40% de los hombres en edad
adulta.

El incremento de las hormonas
femeninas, el consumo de ciertos
medicamentos, la obesidad o la
aparicién de tumores podrian ser
las causas de este padecimiento,
que también afecta a nifios y adul-
tos mayores.

de las glandulas mamarias (se-
nos), lo que se conoce como gine-
comastia.

Hay un aumento de estrégenos
durante la pubertad, cuando los
hombres producen, normalmente,
andrégenos. Por la variacion en la
cantidad de hormonas femeninas,
los tejidos de las mamas comien-
zan a crecer en uno o ambos pe-
chos, con dolor alrededor.

A todas las edades
También ninos recién nacidos,
adultos y adultos mayores son vic-
timas del crecimiento de los senos
por ginecomastia, obesi-

Es mucho mas comun La obes'\dad dad, uso de antidepre-
en la adolescencia por disminuye sivos y consumo de
el cambio hormonal. o testosterona drogas, como la ma-
Este desorden en el aumenta los < rihuana.
aumento de hormonas ' ggtr6genos: que @ En algunos casos,
femeninas causa un vez aCfeC‘enta‘j\oe si el padre tuvo este
crecimiento en el tejido tejido mamarts: padecimiento o la ma-

BienEstar
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oy hombre y me
estan creciendo los
pechos”. Aunque
esta frase la
repite 75% de

los adolescentes,
sigue siendo
causante de traumas

e inseguridades
psicolégicas. Aprender
sobre la ginecomastia

es la mejor manera de
— tratarla.

POR GENETICA O POR GRASA

La ginecomastia se divide en dos categorias:

e Verdadera. La glandula mamaria crece por presencia de
una mayor cantidad de estrégenos (hormonas femeninas).
e Secundaria. Se le llama seudoginecomastia o falsa
ginecomastia, que es causada por el exceso de grasa

L en el cuerpo.
\ 4



A
A TODAS LAS EDADES

Aungue la mayoria de los afectados

estan entre los 13y los 16 afos, el

crecimiento de los senos no esté

asociado siempre a desérdenes

hormonales.

® Recién nacidos. Se le llama
hipertrofia neonatal y cede

espontaneamente hacia el cuarto
mes de vida.

¢ Adolescentes. Caracterizada

por la sensacién de dolor e
hinchazén en una o ambas
mamas. Si el joven se explora,
tendrd la sensacién de
encontrar nédulos. La condicidn
desaparecera de forma
espontanea en unos meses.

e Adultos. Puede darse una

lipomastia, que se debe a la
cantidad de grasa consumida, o a
una expansion real de las glandulas
mamarias, a lo que se le conoce
como “ginecomastia verdadera”.

e Adultos mayores. Aparece

alrededor de los 70 afios. No
requiere una investigacién de la
causa, salvo que sea sintomatica
o de aparicidn reciente.

Para saber si se trata de una ginecomastia o de una

falsa ginecomastia, los hombres deben acudir a un
especialista que les practique pruebas fisicas.

yoria de hombres en la familia, es
probable que el joven también lo
presente.

Lo que se hereda es el aumento
congénito de las hormonas feme-
ninas, aunque también el padeci-
miento de cancer de mama o de
otras glandulas.

70 Bien

Intervencién quiridrgica
sin garantias

Aungque es posible que la apari-
cién de senos se deba a causas del
crecimiento, es necesario visitar al
médico para evaluar los motivos
de la expansion. Podria tratarse
de tumores cancerigenos prove-

©Stuart Monk, ©ostill



a En Costa Rica,
se carece de
estadisticas para
enfermedades
de este tipo. A
nivel mundial,
se considera
que es entre
los 13 ylos 16
anos cuando se
presenta el 65%
de incidencia
(cantidad de

nientes de la glandu-
la suprarrenal o los
testiculos.

Cuando se tra-
ta de ginecomastia
en adolescentes, lo
mas probable es que
desaparezca entre los
6 y los 18 meses si-
guientes. Sin embar-
go, si el crecimiento
no cede y un seno o
ambos se mantienen | casos nuevos).
abultados, la solu- \
cién es la cirugia. ol

Esta intervencién eli-
mina todo el tejido de la
zona mamaria, menos la
areola, el pezén y la piel,
con una recuperacion que
tarda  aproximadamente
dos semanas.

Los especialistas advier-
ten que el creci-
miento  puede
reaparecer por .
el incremento
en las hormo-
nas femeninas
o el consumo de
farmacos. Las conse-
cuencias de este

-

¢Cémo prevenirla?

e Evite alimentos

ricos en estrogenos u
hormonas, como la carne
y el pollo sin regulacién.
Estas pueden estimular el
aumento de la glandula
mamaria.

e Disminuya la ingesta
de grasas saturadas.
Prefiera las vegetales a
las animales.

* Mantenga y aumente
el consumo de frutas y

verduras. Reduce excesos de
estrégenos en el cuerpo.

¢ Si tiene sobrepeso, realice
un programa de actividad
fisica para llegar a un peso
normal.

padecimiento se presentan a

nivel psicolégico.

Si se padeciera de senos
agrandados por la obesidad,
debera evaluar la posibilidad
de una liposuccion.

Fuentes:

Dra. Marisel Aguilar, cirujana oncéloga y sendloga. Tels.: 2221-8655, 2221-8907 y 2257-5081.

Organizacion Mundial de la Salud, en www.who.int/es.
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Ni muy'grande
nifmuy pequeno:
el tamano
dél busto
sl Importa

ienestar | Fotografia: Ronald Pérez y Shutterstock




Cada vez, méas mujeres
se someten a un
aumento de senos para
mejorar su apariencia
fisica y su autoestima.

os referentes de mujeres be-

llas en la moda, la farandula,

el cine y la televisién han dado

trascendencia a la imagen del seno

prominente en la figura femenina.

Por este motivo, muchas mujeres

recurren a cirugias de aumento ma-
mario en paises como el nuestro.

En otras palabras, el disparador

de las operaciones es psicosocial y
no se relaciona a enfermedades.

Implantes mamarios

ElGnico procedimiento aprobado
para aumento de senos es el implan-
te. Estan contraindicadas las inyec-
ciones de grasa, aceite y silicon. Estd
prohibida cualquier otra sustancia
suministrada dentro de la mama.

Tampoco se recomiendan las te-
rapias hormonales, pues no tienen
repercusion en el tamafio del seno.

Si la autoestima se ve afectada
por el tamafio de los senos, se reco-
mienda una terapia psicolégica.

A partir de los dieciocho afios
Los implantes mamarios se uti-
lizan para incrementar la talla y

mejorar las dimensiones del seno.
El procedimiento debe realizarse,
preferiblemente, a mujeres cuya eta-
pa de desarrollo haya finalizado, es
decir, con dieciocho afios 0 mas.

El implante es una cirugia que
tarda cerca de dos horas y su recu-
peracion ronda los diez dias. La in-
tervencion para colocarlos se reali-
za por una incisién alrededor de la
areola o a nivel del surco mamario.

Para tener en cuenta:

Como cualquier otra interven-
cién quirdrgica, pueden existir com-
plicaciones comor

v Efectos de la anestesia.

v Infeccion.

v Inflamacién.

v/ Moretes.

v Enrojecimiento.

v/ Sangrado.

Este tratamiento también se uti-
liza para reconstruir los senos por
cualquier anormalidad genética o
luego de una mastectomdia.

&Y si son enormes?

Cuando los senos son muy gran-
des, se busca alivio fisico. Las muje-
res con busto generoso viven mu-
chas veces afecciones psicosociales y
enfrentan, ademads, complicaciones
fisicas como dolor de espalda o cue-
llo y deformacién de la columna.

Bien
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TESTIMONIO
Jéssica Rojas
29 anos

Con 13 afos ya era talla
de sujetador 40 B y, desde
luego, no podia pasar
desapercibida.

Odiaba que la gente se
me quedara viendo y méas
aun que me dijeran algo en
relacion con mis grandes pechos.

Yo vivia acomplejada, usaba
camiseta debajo de las blusas y, como
parte del equipo de voleibol de mi
colegio, ademas de la molestia fisica
que sufria en cada juego, sentia que
todos se quedaban observando esa
parte de mi cuerpo.

Sin embargo, asf vivi durante
muchos anos.

INSOPORTABLE

No fue sino hasta que los dolores
fisicos, causados por el peso de mis
senos, se volvieron cada vez més
insoportables cuando me refirieron
a un cirujano plastico para explorar
una posible cirugia de reduccién
mamaria.

Para ese entonces, yo tenia
veintiun afos de edad y un trabajo
en el que debia estar ocho horas
sentada, lo que agravaba mi
situacion. Padecia fuertes dolores de
espalday cuello.

EL CAMBIO

La primera recomendacién
del médico fue enviarme
a rehabilitacion. Realizaba
ejercicio, me hacian masajes
y seguia una dieta, porque
tenia sobrepeso; sin embargo,
mis molestias empeoraron.

Al cabo de dos meses, el
especialista recomendod la
cirugia de reduccién de busto, lo que
marcé un antes y un después en mi vida.

La operacion durd dos horas y la
recuperacion un mes. Me quitaron
medio kilo de grasa de los dos bustos
y quedé en talla 36 B de sostén.

RECUPERACION

Recuerdo que los senos me quedaron
todos morados. Mi mama, quien me
ayudaba en la recuperacion, se ponia
a llorar cada vez que me veia aquellos
moretones y la cicatriz recién hecha.

Sin embargo, fue cuestién
de semanas para que todo eso
desapareciera y mi vida fuera otra.

De inmediato, compré sostenes
nuevos y blusas lindas de tirantes o
con escotes, pero lo mas importante:
desaparecieron por completo los
dolores de espalda y de cuello.

Veo videos mios de antes y después
de la operacién y soy otra. Ahora estoy
contentisima de verme tan bien. Con la
cirugia, se fueron todos mis complejos.



Ademas, suelen aparecer otras
incomodidades como irritacién a
nivel de los hombros provocada por
las tiras del sostén. Ademas, por el
contacto de la piel del seno con la del
abdomen, se pueden producir hon-
gosy alergias.

Reduccién

Una reducciéon de busto, tam-
bién conocida como mamoplastia,
funciona a través de la eliminacién
de piel, tejido glandular y grasa de
los senos. Esto los hace mas firmes,
livianos y pequenos. Al cambiar su
forma y disminuir el tamafio, una
mujer sentird el alivio fisico.

Este procedimiento quirdrgico
incluye incisiones combinadas alre-
dedor de la areola. Una vertical que
va de la areola hasta el surco y otra
horizontal en el surco, a la que se le
denomina el ancla o la te invertida.

Bajar de peso

Alternativas como bajar de peso
no son la solucién para una dismi-
nucién de la mama. Esta reduccion
no sera proporcional ni compacta,
de tal forma que, al perder peso, los
pechos quedan flacidos y caidos.

Fuentes:

Dr. Cristian Rivera, cirujano plastico.
Tel.: 2246-3000.

Dr. Alberto Arguello, cirujano pléstico.
Tel.: 2522-1501.

El ABC antes

del implante

El cirujano debe estar acre-
ditado. Verifique que el cirujano
plastico se encuentre acreditado y
registrado en el Colegio de Mé-
dicos y Cirujanos de Costa Rica,
asi como en la Asociacién Costa-
rricense de Cirugia Plastica Esté-
tica y Reconstructiva. Asimismo,
preste atencién a las condiciones
de las instalaciones donde se rea-
lizara la operacion.

Evaluar si es candidata. La
paciente debera someterse a valo-
raciones a cargo de un especialista
en cardiologia,
quien determi-
nard si es apta
para la interven-
cién. Se trata de ¥
pruebas de rayos
X de térax y exa- ¥
menes completos de
laboratorio.

Eleccion del im- §
plante. Es muy impor-
tante que el producto
cumpla con los estandares
internacionales y se en-
cuentre reconocido ante
el Ministerio de Salud.

©altafulla
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. Una

"mandibula
nueva

Por: José Mairena/ Caja Costarricense de Seguro Social | Fotografia: Shutterstock | Infografia: Augusto Ramirez

El prognatismo =tener la mandibula

mas larga que el hueso maxilar

superior— afecta la aparienciay la
® salud de quien lo sufre.

““unciones simples como La mayoria de las personas ve la

=== hablar, morder y masticar desproporcién como tema exclusi-
se tornan acciones dificiles vamente estético; sin embargo, lo

cuando la persona sufre progna- mds importante es tratar cuanto

tismo. Este padecimiento provo- antes el problema de salud de fon-

ca la deformacién del rostro. La do, pues las dificultades pueden

quijada crece prominente o que-  crecer con el paso de los afios.

da pequefia respecto al rostro,

que da un semblante de enfado Tratamientos

y provoca diversos problemas de Algunos casos de prognatismo

salud. son hereditarios y se ven desde

©Carlos Caetano, ©Monkey Business Images
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corta edad. Sin embargo, otros se
presentan durante el desarrollo
de los huesos de la cara. En am-
bos casos, los dolores articulares
son intensos y surgen problemas
animicos debidos a la apariencia.

El prognatismo puede corre-
girse con el uso de una mascara
facial mientras los nifios crecen.
Otra opcidn es la cirugia radical
de los huesos del rostro cuan-
do llegan a ser adultos. Am-
bas opciones las ofrece la Caja
Costarricense de Seguro Social
(CCSS), lider entre todas las ins-
tituciones de seguro social de
Latinoamérica en este tipo de
tratamiento.

Diagnéstico

Los primeros signos del prog-
natismo se hacen evidentes en la
primera infancia. Los padres y los

médicos deberian notar esta ca-
racteristica lo antes posible. Esto
facilitaria la realizacion de los
examenes correspondientes y la
evaluacién de los riesgos que tie-
ne el nino de desarrollar la defor-
macion de los huesos. Como suele
suceder en salud, cuanto antes
sea el diagnoéstico, mucho mejor
resulta el tratamiento.

Mas temprano, mejor

Hay gran beneficio cuando el
diagndstico es en etapa infantil. Si
es detectada a tiempo, los médicos
usan mascaras faciales especiales,
disefiadas para impedir que la
mandibula crezca desproporcio-
nada.

Los nifios aprenden a ajustar-
selas solos y las usan sin proble-
mas al menos por catorce horas al
dia en la casa. La mdscara les per-

El prognatismo
provoca dificultad
para hablar, morder y

masticar, pues no hay
una alineacién normal
de la mandibula.
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mite hacer vida normal de familia,
jugar y estudiar.

El buen uso de la méscara im-
pide, en la gran mayorfa de casos,
futuras intervenciones quirtrgicas.

Cirugia en adultos

La solucién para los adultos es
la cirugfa radical, que resuelve al
cien por ciento el problema y cu-
yos resultados son espectaculares
a la vista. Los cambios fisicos se
traducen en mejor estado de salud
fisica y emocional.

Como parte del diagnéstico, los
odontélogos mandan a hacer placas
y radiografias de craneo. Las radio-
graffas dentales y las impresiones
de mordedura sobre yeso son simi-
lares a las utilizadas para preparar
ortodoncias.

Trabajo en equipo

Esta opcién de tratamiento
es de proceso largo, pues re-
quiere un trabajo conjunto
con el ortodoncista, quien
primero prepara, nivela y
alinea los dientes para que,
posterior a la cirugfa, coinci-
dan en mordida perfecta.

Asimismo, el pacien-
te debera recibir rehabi-
litacién con fisiatrasy, en
algunos casos, psicélogos.

78 BienEstar

La CCSS comenzé el
programa contra el
prognatismo en 1999, con:

46

operaciones al afno.

Hoy dia, se tiene un ritmo de

170

cirugias anuales.

Segtn los datos
mundiales, el 3.5% de la
poblacién sufre este tipo

de problema éseo.

CORRECCION QUIRURGICA

La cirugia maxilofacial ofrece la posibilidad de
acortar el tamafio de la mandibula con relacion al
maxilar superior para emparejar ambos huesos.

ANTES DE CIRUGIA

PUES DE CIRUGIA

Fuente: CCSS.



TESTIMONIOS

Al hablar con los pacientes con prognatismo, se puede sentir la

importancia del cambio radical del rostro para su salud.

MARTA APARICIO
Tenia un caso extremo
desde nifa.

“Yo no podria abrir la
boca, no me cabria

ni un dedo y no

me podria lavar los
dientes”.

JUAN SEGURA
Comenzd a sentir los
problemas durante la
adolescencia.

ANDREA GOMEZ
También sintié
dificultades de
respiracion desde nifa.

“Me costaba comery
me daban calambres;
entonces, la mandibula
se me quedaba

pegada y no podia
respirar muy bien”.

Todos ellos han sido operados en
las clinicas de la CCSS con cirugias
que han restablecido la mordida.
Primero, un tratamiento de
ortodoncia ha alineado los dientes.
Luego, una cirugia ha corregido el
desfase de los huesos del rostro.
Se dice facil, pero el proceso es
largo. Tanto la preparacién como
la recuperacién son dolorosas y
retan la paciencia y la calma de
los pacientes. Sin embargo, las
incomodidades son compensadas

cuando ven los resultados y
reciben los beneficios en su salud
integral.

“El cambio fisico es resultado del
cambio interno. Primero, esta la
salud de la persona; sin embargo,
la estética es importante, pues
ninguna parte del cuerpo como
la cara es capaz de expresar las
sensaciones, los sentimientos y las
emociones”, comenta el doctor
Rolando Meléndez, director de
Salud Odontoldgica.

La CCSS realiza operaciones en pacientes
con prognatismo de todo el pais y cuenta con
personal y equipo médico tanto en hospitales

centrales como regionales.
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Trastornos

problemas tratables

Los padecimientos del habla son mas

frecuentes en los nifios que en las nifas.

= xisten diversos trastornos del
=== habla, que hacen su aparicién
== Muchas veces en las etapas de
desarrollo del habla infantil. Entre
ellos estdn la dislalia y la disfemia o
tartamudez.

Si el problema no es tratado a
tiempo, puede convertirse en un
obstaculo para las relaciones inter-
personales y la adaptacion social.

La dislalia

Este trastorno se presenta con
mucha frecuencia en la infancia.
Tiene un prondstico favorable si se
trata de forma oportuna. La dislalia
se produce cuando el nifio tiene di-
ficultad para producir sonidos arti-
culados, por ejemplo, dice “pea” en
vez de “pera”.

La aparicién de la dislalia se re-
laciona con la existencia de malfor-

maciones o deformidades anato-
micas de los érganos articulatorios:
lengua, paladar 6seo o blando, las
fosas nasales, los dientes o maxi-
lares. Asimismo, podria originarse
por una mala coordinacién mus-
cular, problemas de audicién o in-
madurez del infante. Segtn sea la
causa, este trastorno se clasifica en:

1. Evolutiva: el
nino es inca-

paz de re- g 0’ <
petir  por

imitacién

las palabras.

Desaparece

normalmente con la madurez in-
fantil. Si el problema persiste su-
perados los cuatro o cinco afios,
se considera patologica y reque-
rira la intervencién profesional.

.

~
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2. Funcional: el nino omite o de-

forma los sonidos de letras como
“1”, k", “1”,“s", “z" y “ch”. Esto se
debe a un defecto en el desarro-
llo de la articulacién del lenguaje,
por causa de una mala coordina-

cién muscular.

. Audiégena: esta alteracion se

produce por una audicién de-
fectuosa, que provoca dificultad
para reconocer y reproducir so-
nidos semejantes. Al existir un
problema auditivo, se presenta
un trastorno en la afectividad y
se altera el comportamiento del
nifo.

. Organica: esta relacionada con

alteraciones o lesiones anatomi-
cas de las articulaciones. Exis-
ten dos posibilidades:
Disartria: el nifio es in- &
capaz de articular un
fonema o varios por la

?G&f ................ fy .............
B Ry

presencia de alguna lesién en las
areas encargadas del lenguaje.
Disglosia: existe alguna ano-
malia, que provoca defectos de
pronunciacién. Las causas di-
rectas son las malformaciones
congénitas, pardlisis periféricas,
traumatismos o trastornos del
crecimiento. Se le conoce popu-
larmente como “zopetismo”.

Otros motivos de dislalia son:

¢ Falta de comprensiéon o dis-
criminacién auditiva.

e Factores psicologicos como:
la sobreproteccion o celos por
el nacimiento de un hermano

menor.

(politedia). rrosa.
Se sufre
de hambre
insaciable.  4Consecuent
arilla: P
do sensioild
la mala circ
de \a sangre
p'\e\. Trae !




¢ Elementos ambientales.

¢ Causas hereditarias.

o Déficit intelectual.

El tratamiento requiere una eva-
luacién profesional. El especialista
tomara en cuenta la dificultad y el
tipo de dislalia del nifio.

Si la edad de aparicion del tras-
torno se ubica entre los tres y los
cinco afios, el procedimiento con-
sistird en actividades y ejercicios
faciales, mandibulares y linguales,
para mejorar el movimiento de la
boca, labios, lengua y mandibula.

Asimismo, se recomienda trabajar
la respiracion con ejercicios de soplo
y fomentar los trabalenguas, rimas,
canciones y poesias que incluyan los
fonemas dificiles. El entrenamiento
involucra a los padres y maestros.

La tartamudez
Uno de los padecimientos que
mas afecta a quien lo
sufre es la dis-
femia o tarta-
mudez. Mas

alld de ser solo la repeticién de so-
nidos o la prolongacién de silabas,
la tartamudez es una combinacion
de fallos del habla, la conducta y la
comunicacion.

Las causas que intervienen en su
aparicion tienen muchas veces rela-
cién con padres ansiosos, exigentes,
agresivos y drasticos. Estos proge-
nitores suelen esperar de su hijo un
comportamiento adulto.

También puede deberse a un re-
traso en el desarrollo del lenguaje,
problemas psicologicos o trastornos
neurolégicos provocados por una
caida o accidente.

En la mayoria de los casos, la tar-
tamudez provoca ademds temblores
musculares y vocales, bloqueos, mie-
dos, verglienza y hasta culpabilidad.
Todo esto dificulta la comunicacion
con las demds personas.

Existen diferentes tipos de disfe-
mia, como:
® Tonica: existe un bloqueo en el
habla o la no terminacién de la fra-
se iniciada.
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e Clénica: se caracteriza por re-
peticiones mas o menos largas
de fonemas, especialmente del
primero.

* Mixta: se presentan tanto la té-
nica como la clénica.

No burlarse. La principal reco-
mendacién para el tratamiento es
evitar las correcciones y las burlas.
Asimismo, es importante darles el
tiempo necesario para hablar y es-
tablecer contacto visual para brin-
dar seguridad.

Entrenamiento. Igualmente, se
proporciona tratamiento profe-
sional, que involucra ejercicios
con un instrumento. Esta he-
rramienta permite practicar un
ritmo al hablar; las silabas, pa-
labras o frases coinciden con el
golpeteo regular del aparato.
Tecnologia. Otra forma de ayu-
dar a los disfémicos es el trata-
miento con enmascaradores de
voz. Estos aparatos impiden a la
persona oir su propia voz, con lo
que desaparece la retroalimen-
tacién sonora y se controla la
ansiedad.

Medicacion. Para los casos mas
severos, existe el empleo de medi-
camentos que permiten un mane-

\_ jo farmacolégico de la ansiedad. )

k los nifios de estas edades. j

El “zopetismo”

En Costa Rica, se llama
“zopetas” a las personas con una
incorrecta articulacién de ciertos
fonemas.

Se produce una dificultad en el
cierre labial, la masticacion, la
respiracion nasal, la degluciény
la posicién normal de la lengua.
Existen disglosias labiales —
originadas por labio o paladar
hendido- y mandibulares por
problemas con los maxilares,
dentales, linguales o palatales.
Hay diversidad de tratamientos.
Estos se enfocan la lengua,

los huesos maxilares, las

arcadas dentarias, el velo del
paladar o los labios, asi como
en las funciones motoras y

las neurovegetativas, como

la masticacion, la regulacion,

la voz, la respiracion nasal y la
articulacién del habla.

El tratamiento puede ser
quirdrgico —plastico o
reconstructivo—, de ortodoncia o
con un terapeuta del lenguaje,
pediatra, audidlogo o psicdlogo.
La mejor edad para tratar este
padecimiento es entre los tres
anos y medio y los cuatro anos,
por la capacidad de atencién de

Fuente. Licda. Mariel Morales, terapeuta del lenguaje.
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;Mal aliento?

Las personas que
sufren halitosis son

° I generalmente las
I e rta e © dltimas en darse

cuenta.

Por: Andrea De La Cruz/ Caja Costarricense de Seguro Social | Fotografia: Osvaldo Quesada y Shutterstock

lgunas personas no saben que
tienen mal aliento; otras lo sa-

en y lo disimulan. También,

hay quienes prefieren no hablar para
no incomodar. Ademds, estan los
mas timidos, que reconocen su pro-
blema, pero que no visitan al dentista.

Higiene

La causa mas comun se manifies-
ta cuando los restos de alimento per-
manecen en nuestra boca, atrapados
entre las encias y los dientes o en di-
minutas particulas en la lengua.

Estos restos se descomponen y
crean una placa bacteriana, que pro-
duce con el tiempo sarro, caries y pro-
blemas en las encias.

Otra causa del mal aliento es el
consumo de algunos alimentos como
ajo, cebolla, café, bebidas alcohdlicas
o tabaco.

Enfermedades

Este mal no es exclusivo delaboca.
Otros factores producen halitosis, por
ejemplo:

BienEstar

v/ Amigdalitis.

v Gastritis.

v/ Problemas en el eséfago.
v Hernia hiatal.

v/ Diabetes.

Peligro

Un olor fuerte en la boca puede
ser una sefnal de que su cuerpo no
estd saludable. Conforme avanza
la edad, el mal aliento es mas fre-
cuente.

Si sien- -
te que su
aliento  es
anormal,
consulte con
un médico ge-
neral. El pue-
de guiarlo y
referirle al
especialista
que le ayu-
dard a diag-
nosticar qué
sucede en su
cuerpo. >




©DPiX Center, ©Robert Kneschke, ©Blaj Gabriel, ©Adam Gregor

Las causas

Lengua sucia

Las bacterias permanecen en
la lengua. Por esta razén, es
importante lavarla. Una lengua
limpia es de color rosado.

Encias Producen un olor desagradable
enfermas, en la boca. Visite a su odontdlogo,
caries, para que le revise el estado de sus
calcificaciones piezas dentales y encia, y le indique
y placa qué hacer.

Amigdalitis y La infeccion de las amigdalas
sinusitis y la sinusitis producen mal olor

en la boca. Este mal aliento se

elimina solamente si se trata la
enfermedad. Para esto, visite al
otorrinolaringdlogo.

Reflujo, bilis y
estrefimiento

‘| mal aliento desaparecera.

Problemas en el aparato digestivo
pueden provocar mal aliento. Visite
a un médico gastroenterélogo,
quien le indicara el tratamiento
para el reflujo, bilis, estrefiimiento u
otro. Al solucionar el problema, el

Cuatro puntos basicos

MANTENGA UNA HIGIENE ORAL
adecuada, con una pasta, hilo den-
tal y un cepillo idealmente reco-
mendados por su odontélogo.

DEBE LAVARSE LOS DIENTES
con una técnica correcta, al me-
nos dos veces al dia. Con al menos
dos buenas sesiones de limpieza,
se garantiza desorganizar la placa
bacteriana.

NO MAQUILLE SU MAL ALIENTO
con confites azucarados, porque
no esta resolviendo el problema de
fondo; mas bien lo incrementara.

HAGASE UNA LIMPIEZA PROFE-
SIONAL dos veces al ano. Siempre
hay areas de dificil acceso que sola-
mente su dentista podra limpiar.

Fuente: Dra. Ménica Fumero, Colegio de
Cirujanos Dentistas de Costa Rica.
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Fabian Soto/ Caja Costarricense de Seguro Social Osvaldo Quesada y Shutterstock
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“1sistema digestivo puede pre-
=== sentar varios problemas. Uno
e particularmente incémodo es
el sindrome de intestino irritable,
un trastorno que ocasiona cdlicos y
dolor abdominal. El paciente puede
presentar sintomas como sensacion
de llenura, flatulencias y cambios en
los excrementos — que pueden alter-
nar entre diarrea o estrefiimiento—.

Detonantes
Entre las causas pueden estar:

v/ Estrés.

v Una infeccién intestinal.

v/ Estrenimiento.

v/ El consumo de ciertos alimentos,
como repollo, brécoli o coliflor.

/Alimentacién A
El aspecto dietético es fundamental
para combatir las flatulencias.

Lo recomendable es una dieta rica

en alimentos con fibra.

Algunas frutas, como la pifiay la
papaya, contienen encimas que
ayudan a digerir correctamente los
alimentos.

Ademas, consumir yogur

de manera diaria
incrementa la
formacion de la
flora intestinal.

Tratamientos
Dentro de los tratamientos para
combatir esta enfermedad, se en-
cuentra el cambio hacia un estilo de
vida saludable:
v/ Realizar ejercicio de manera re-
gular.
v/ Reducir el estrés y la ansiedad.
/ Incentivar la ingesta de agua.
v/ Consumir alimentos ricos en fi-
bra.
v/ Evitar comidas grasosas, cafeina
y gaseosas.
De igual manera, existen medi-
camentos anticolinérgicos, como la
Hiosina y la Buscapina.

Fuente:
Dra. Elsa Reyes, médico general.
Avrea de Salud Goicoechea 2.

Absorcién

Los problemas de absorcién
intestinal consisten en la dificultad
de asimilar los nutrientes como:

v grasas v azlcares y v vitaminas.
Esta dificultad genera:

v colicos v heces grasosas, v/

gases y v diarrea, entre otros

malestares.

Los causantes de este problema
se relacionan con distintos
factores como cancer de pancreas,
enfermedad hepatica cronica o
parasitos, entre otros.
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Hemorroides:
comunes y molestas

Por: César Blanco/ Caja Costarricense de Seguro Social | Fotografia: Osvaldo Quesada y Shutterstock

as hemorroides son venas ubi-

cadas en el ano y el recto; que

al inflamarse, se convierten en
varicosidades.

Su abultamiento las vuelve dolo-
rosas, especialmente cuando la per-
sona esta sentada. Por su ubicacion,
las hemorroides
pueden ser:

¥ Externas. Las
hemorroides
externas son
venas infla-

madas fuera
del canal

anal. Incluso, se las puede ver y pal-
par fuera del ano y tienen el aspecto
de un pequefio bulto del mismo co-
lor de la piel.

Internas. Las hemorroides internas
son las venas inflamadas fuera del
recto. Cuando se vuelven volumi-
nosas, se pueden salir a través del
ano. Esto origina un auténtico tor-
mento para quien las sufre.

Causas

* La mas comin es el estrefii-
miento que, al forzar el paso de las
heces, comprime las venas.

* La diarrea por la irritaciéon
quimica de las heces liquidas sobre
las hemorroides.

¢ La ingesta de alimentos muy
condimentados o picantes, y el con-
sumo de bebidas alcoholicas.

¢ El embarazo, pues el feto ejer-
ce presion sobre la circulacién del
retorno venoso a nivel de la pelvis.

¢ Estar de pie o sentado durante
mucho tiempo seguido.

* Factores hereditarios.
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Son un mal bastante habitual y,
aunque rara vez causan problemas
mayores, suelen ser bastante

® incobmodas.

Sintomas |

Los principales sintomas son la
aparicion de un sangrado rectal es-
caso y molestias al defecar, con se-
crecién mucosa del recto.

A veces, se puede apreciar una
anemia y sobre todo lo mas carac-
teristico es la propia palpacién de
las hemorroides en el ano.

El dolor no es un sintoma fre-
cuente y cuando aparece estd aso-
ciado a una crisis o a episodios de
trombosis de las hemorroides.

Tratamiento

e Durante las crisis. Bafios de
agua tibia y fresca: realice bafios de
diez o quince minutos durante tres
o cuatro dias. Estos podrian aliviar
sintomas como picor o escozor.

Cremas antihemorroidales:
durante un tiempo limitado, no
mas de cinco o siete dias, porque le
pueden provocar mds sangrado.

Analgésicos: su médico deci-
dira con usted cudl. Dependerd de
sus caracteristicas (antecedentes
personales, farmacos concomi-
tantes o alergias previas).

* En la defecacién: No reprima
el deseo de ir al bano.

Evite estar demasiado tiempo
en el bafo y ejercer esfuerzos.

Si las hemorroides se salen, lo
mejor es devolverlas con una leve
presion del dedo.

Enlos periodos de crisis, para la
limpieza, puede utilizar toallitas hi-
medas o hacer bafios de agua tibia.

Prevencion:

e Aumente la cantidad de frutas,
verduras y harinas integrales.

* Beba liquidos regularmente.

* Bvite el alcohol y realice ejercicio.

Opciones de cirugia

¢ Ligadura en banda. Es un ani-
llo de goma alrededor de las hemo-
rroides.

* Hemorroidectomia. Extraer las
hemorroides del ano.

* Pueden ser coaguladas con laser
o esclerosadas con inyecciones.

Fuente:
Dr. Jaime Chacén Cedefio, proctélogo.
Hospital San Juan de Dios.

BienEstar 89



Aliada par.a
deja

pretenden ayudar a las
fumadoras a dejar este habito.

Ir

de fumar

Nathalia Rojas/ Para Bienestar

ectores a favor de la sa-

lud publica celebraron

hace pocos meses la
aprobacion de la Ley General
de Control del Tabaco y sus
Efectos Nocivos en la Salud,
mejor conocida como “Ley
Antitabaco”.

Las disposiciones estableci-
das protegen a fumadores pa-
sivos e incentivan de diferentes
maneras a dejar este vicio. En
otros paises donde existen po-
liticas similares, se comprobd la
disminucién en el consumo.

Conozca diez puntos de la
Ley Antitabaco que pueden co-
laborar a dejar esta adiccién:

Bien

1. Ambientes libres de humo.
Son 100% libres del cigarrillo

los restaurantes, bares, centros
educativos, instalaciones
deportivas, sedes de espectaculos
publicos, centros comerciales,
casinos, elevadores, cabinas
telefénicas, cajeros automaticos,
estaciones de servicio, paradas de
buses y taxis, trenes, cines, teatros,
cafeterias y sitios de trabajo.

2. Impuesto. Un nuevo impuesto
aumento ¢20 el precio de cada
cigarrillo (¢400 por cajetilla). De
esta manera, golpea el bolsillo,
ademas de dafiar la salud fisica

y contaminar el ambiente.



3. Politicas publicas. Lo recaudado por
el impuesto a los cigarrillos se destinard
casi en su totalidad a diagnosticar, tratar
y prevenir sus enfermedades asociadas.
La Caja Costarricense del Seguro
Social (CCSS) y el Instituto sobre
Alcoholismo y Farmacodependencia
(Iafa) dispondran de mds recursos
para desarrollar proyectos y crear mas
clinicas de cesacion.

5. Oportunidades. Los patronos
deben conceder a las personas

diagnosticadas con la adiccion el espacio

para asistir a programas de cesacion
autorizados por el Ministerio de Salud,
con el fin de recibir tratamiento.

7. Informacidn real. Los

4. Etiquetas. En las
superficies de las cajetillas,
deben aparecer mensajes
con advertencias claras de
los efectos perjudiciales
del tabaco. Al costado,

ird impreso un recuadro
con todos los datos de su
contenido y emisiones.

6. Comercio. Esta
prohibido vender cigarrillos
sueltos; se permite
comercializar solo cajetillas
de veinte unidades. Tampoco
se pueden adquirir en
méquinas dispensadoras.

conceptos como “bajo en 8. Publicidad. Los dias en
alquitran”, light, “extra” y que los anuncios relacionaban el
“suave” no se utilizaran. tabaco con diversién finalizaron.
Estas descripciones son Su publicidad y patrocinio estan
engafosas, porque ningin vedados. Podran ser promocionados
cigarrillo tiene un contenido en actividades no declaradas 100%
menos perjudicial que otro. libres de humo y para adultos.

9. Venta. Prohibida la venta de productos
de tabaco en hospitales, dependencias
de las administraciones publicas, centros

educativos, instalaciones deportivas, centros
de atencion social y sitios de esparcimiento.

10 Menores de edad.

La ley sanciona a quienes
vendan productos de tabaco
a menores de 18 afios. Debe
exigirse una identificacion.

Fuentes:

Ley General de Control del Tabaco y sus Efectos Nocivos en la Salud.
Dra. Sisy Castillo, viceministra de Salud. Tel.: 2223-0333. Correo electronico: drasisy@ministeriodesalud.go.cr.
Dr. Luis Sandi, psiquiatra y experto en adlicciones. IAFA. Tel.: 800-4232-800 (Linea de Orientacién Cuenta Conmigo).

Bien



ESTRABISMO Y TICS

Por: Gabriela Castro/ Caja Costarricense del Seguro Social | Fotografia: Shutterstock

=1 estrabismo Si los ojos
o5 Un término no miran
e meEdico y €5 exactamente en la

utilizado por el oftal-
mologo para descri-
bir las desviaciones de
los ojos. Estos érganos

misma direccion,
la visidon binocular
es imposible.

vilidad ocular,
donde el grado
de desviacion es
constante en to-
das las posiciones
de la mirada.

de la vista deberian Sincronia
estar alineados para ver todos los La sincronizacién de movi-
objetos. miento y posicién ocular requiere

Este padecimiento provoca al- la misma vision y la capacidad de
teraciones de la motilidad y mo- acomodo en ambos ojos.
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Los miusculos que
mueven cada ojo deben
trabajar coordinados.

Buen
funcionamiento

De esta manera, el
individuo tiene una
vision binocular (es-
tereoscopica) y una

En algunas
ocasiones,
un solo ojo
presenta el

desvio; sin
embargo, en
otros casos,
ambos ojos se
ven afectados
(estrabismo
alternante).

como estrabismo con-
vergente, provoca la
desviacion hacia aden-
tro.

® La exotropia es me-
nos frecuente y, en
ella, el ojo apunta ha-
cia afuera.

e La hipertropia origina
la mirada hacia arriba.

buena percepcién de
profundidad.

El cerebro superpone en una
imagen tunica la procedente de los
dos ojos. Esta capacidad permite
la percepcion tridimensional.

Ojo perezoso

Si los ojos no miran exacta-
mente en la misma direccion, la
visién binocular es imposible.

En un nifo, el ojo torcido pue-
de perder permanentemente su
capacidad de visién. Este ojo pue-
de llegar a ser ambliope o, como
se conoce también, “0jo

e La hipotropia causa
un desvio hacia abajo.

Causas

Existen diversos factores que
pueden ocasionar el estrabismo:
desde aspectos genéticos has-
ta problemas desarrollados en la
edad adulta, como traumatismos
derivados de accidentes, proble-
mas cardiovasculares, neuronales
o de tiroides, entre otros.

Los ojos del paciente con es-
trabismo deben examinarse tan
pronto como sea posible. Esta

accion impedira el de-

perezoso” La mayoria sarrollo de una posible
de veces el ambliopia (“ojo pere-
Variedades de estrabismo z0s0”) y permitira el

estrabismo
Las formas de es-
trabismo mas frecuen-
tes son:
e La endotropia o
esotropia, conocida

ocurre en ninos.
Entonces, puede
suceder que el
cerebro suprima
la imagen
correspondiente
al ojo desviado.

buen progreso de la
visién binocular.

Tratamiento
La correccién del
estrabismo puede tra-
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tarse mediante anteojos; sin em-
bargo, cuando persiste a pesar de
la graduacion, es necesario iniciar
otros procedimientos como tera-
pia visual, oclusién o cirugia.

Un estrabismo en un adulto se
puede y se debe tratar. Si la pato-
logia ha aparecido recientemente,
se debe averiguar qué la causé. Sin
embargo, si el problema es desde
la infancia, aunque hubiera sido
operado de nifio, hay que intentar
corregirlo.

En la cirugia, se regulan las
fuerzas relativas de los misculos
que mueven los ojos. En esencia,
se “tensan” o refuerzan aquellos
cuya accion estd debilitada y se
debilitan o “destensan” aquellos
cuya accion es excesiva.

En el caso de un estrabismo
convergente, se reforzarian los
que dirigen la mirada hacia fuera
y se debilitarian los que dirigen la
mirada hacia dentro.

¢(PUEDE REAPARECER?
Por la misma naturaleza de
la enfermedad, existe la
posibilidad de que, con el
paso del tiempo, los ojos
vuelvan a desalinearse.

En este caso, es necesario
ponerse en contacto con el
oftalmélogo para realizar

la consulta y constatar si

se requiere de una nueva
intervencion.

Los resultados del tratamiento
de estrabismo dependen de
varios factores, incluyendo el
grado del problema, la edad
de aparicion y la agudeza
visual de cada ojo.

La mayoria de los pacientes
puede obtener un resultado
cosmético satisfactorio y
una buena visién, asi como
percepcién de profundidad.
Todo esto si el tratamiento
se comienza precozmente

y de una manera constante.
Asimismo, influye en el
resultado la potencialidad de
cada paciente.

Fuente:

Dra. Raquel Benavides, oftalméloga. Hospital Nacional de Nifios y Hospital Calderén Guardia.

Bien



que No cesan de moverse

Por: Damaris Marin/ Caja Costarricense de Seguro Social | Fotografia: Osvaldo Quesada

Los tics son trastornos
del movimiento
corporal que

pueden ser de

orden compulsivo y
presentarse sin causa
aparente.

a mayoria de las personas

conoce o ha conocido a ni-

nos o adultos con ciertos
tics nerviosos. Estos movimien-
tos convulsivos dificilmente pa-
san inadvertidos, sobre todo si
se presentan en el rostro o los
hombros.

Los mas frecuentes o comunes
son parpadear constantemente,
guifiar los ojos, sacudidas brus-
cas de la cara, golpearse, tarta-
mudear, saltar, pisotear, mover
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lo labios hacia la derecha o la iz-
quierda, subir los hombros, entre
otros.

Existen otros de tipo vocal, que
tienden a aclarar o limpiar la gar-
ganta, como ruidos
guturales, palabras
especificas o uso de
términos obscenos.

Los tics se ori-
ginan  aparente-
mente por un mal
funcionamiento de los
llamados ntcleos basales —encar-
gados de controlar los movimien-
tos voluntarios de todo el cuerpo-.

Asimismo, pueden originarse
por problemas de tensién extre-
ma, estrés, ansiedad, fatiga, facto-
res ambientales y de aprendizaje.

Uno de los tics nerviosos de
mayor preocupacion para los
neur6logos y otros especialistas
en ciencias médicas es el llama-
do “Sindrome de Guilles de la
Tourette” (GDT).

Se trata de un padecimiento de
tipo crénico; por tanto, no despa-
rece solo como si lo hace la mayor
parte de los demaés trastornos del
movimiento.
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EL TESTIMONIO DE

ROSA LAURA

Las personas que sufren cualquier
otro tic nervioso distinto al de
Tourette poseen la capacidad
suficiente para suprimirlo por un
periodo corto.

A criterio de algunos especialistas,
es importante que la familia,
amigos y companeros no le
den importancia a los tics
nerviosos, pues la mayoria

de ellos se presenta ante
determinada circunstancia vivida
por la persona.

Un caso de estos es el de Rosa
Laura, quien observé desde

muy nifia como su madre hacia
constantemente movimientos de
ojos en forma brusca. Ella siempre
creyd que era un juego o muestra
de carifio, segun lo afirma ella
misma hoy a sus 52 afios de edad.
Como todo nifio, la pequefia Rosita,
como la llamaban sus padres y
hermanos, aprendié répidamente a
imitar el tic de su progenitora. Con
el paso de los afos, lo adoptd como
algo propio de su personalidad.
Después de casi 48 afios, el tic
nervioso —los bruscos movimientos
de ojos— la acompania, la
caracteriza y llama la atencion

de los demas, excepto de sus
familiares.



Las personas con Sin-
drome de la Tourette de-
ben recibir tratamiento
farmacolégico  durante
toda su vida.

Caracteristicas
La enfermedad de

torio ante el Ministerio de
Salud; por ende, no se tie-
nen estadisticas de cuantos
costarricenses lo padecen.
El Centro Norteamericano
para el Control de Enfer-
medades reporta
prevalencia de tres

una

Tourette se caracte-
riza por tics verbales
y motores. Las per-
sonas afectadas gri-
tan y articulan pa-
labras vulgares sin
querer hacerlo. Estas
acciones  resultan
bastante incémodas
para el paciente y
sus amigos, familia-
res, companeros de
clases o de trabajo.
El GDT es mas

“No he llevado un
tratamiento especifico
contra los tics, sino que

recibo medicacién porque
tengo el Sindrome de

Tourette. Asi, puedo
controlar mejor todas
las manifestaciones del
sindrome, entre ellas los
tics. No es que hayan
desaparecido, pero
inclusive hay personas que
no me los notan”.
Alejandro Arley

pacientes por cada
mil personas sanas
en edades
los seis y diecisiete
anos.

El Sindrome de
Tourette no tiene
cura; por tanto, se
aplica tratamiento
sintomatico, para
aliviar o disminuir
los sintomas.

Los medicamen-
tos tienen la fun-

entre

frecuente en varo-
nes, en una relaciéon

Periodista, 31 aios

cién de bloquear
la trasmisién de la

hombre-mujer  de

4:1. Las investigaciones efectua-
das a la fecha sugieren que se tra-
ta de un padecimiento hereditario
y que podria estar relacionado
con varios genes. Sin embargo, se
desconoce atn la causa concreta.

En Costa Rica
En nuestro pais, dicho sin-
drome no es de reporte obliga-

dopamina, que es
una sustancia del sistema ner-
vioso importante en la trasmi-
si6n de los impulsos nerviosos
a todo el organismo. En ciertos
casos, se puede recurrir directa-
mente a fairmacos como la Toxi-
na y Botulinica A.

Fuentes:

Dr. Carlos Sanchez, Dra. Carla Mora y
Dr. Hubert Fernandez, neurolégos.
Hospital Calderén Guardia.
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Banderazo a construccion

de 15 quiréfanos en el

Hospital San

Juan de Dios

Por: Redaccion/ Caja Costarricense de Seguro Social | Fotografia: Archivo de Grupo Nacién

on el aval
de la Con-
traloria
General de la Re-
publica, el lunes 2
de julio iniciard la
construccién  de
15 quirdfanos en
el Hospital San Juan de Dios. Seran
los més grandes y mas modernos
con que contara el centro médico.
La compafiia Estructuras S. A.,
encargada de la obra, tiene doce
meses para efectuar el trabajo. El
costo asciende a ¢3.371 millones.
En cuanto a los equipos, el
contrato establece una garantia de
dos afios. Ademas, cre6 un plan
de mantenimiento para evitar es-
tados criticos.

Mas horas de atencién

Segtn la arquitecta Gabriela Mu-
rillo, gerente de Infraestructura de la
Caja Costarricense de Seguro Social
(CCSS), con los nuevos quiréfanos
se ampliaran horas de trabajo y se

BienEstar

continuard con
n H Fm] WIN los  programas
de cirugias am-
bulatorias, para
brindar un me-
jor servicio a la
poblacién  ase-
gurada.

“Se logré hacer un trabajo adi-
cional con patrimonio histérico y
se ampli6 el alcance del proyecto.
Ahora es un proyecto mas com-
pleto, son quiréfanos mas grandes
y mejoramos todas las condicio-
nes funcionales. En cuanto a los
pasillos limpios, los pasillos grises
y los pasillos sucios, se mejoro la
funcionalidad” afirmé la jerarca.

Para supervisar la obra y garanti-
zar que se cumplan los términos del
contrato, la CCSS cuenta con perso-
nal especializado, que dard segui-
miento hasta que se concluyan todos
los puntos suscritos con la empresa.

Estructuras S. A. ya tiene expe-
riencia en trabajos efectuados en
el Hospital San Juan de Dios.



r|'|

Qa2
T NOVIAS

CREDOMATIC
s SHOWL’L_
Donde comenza U matrimons
it om | i

DEL 13 AL 15 DE JuLio ‘N FEDREEAL

VISITA LA Hllls‘wi Iﬂ.'l["'u‘f': mAS GRAMNDE DE COsTA RICA

NOVIAS teemeedn g - bésame



Péngmﬁ la

Mano
en o
corazon

Usted siempre estara a tiempo de hacer un cambio
para mejorar su corazon aungue eso implicara dejar
lo facil y lo rapido, por lo bueno y saludable, pues
recuerde que un corazon sano requiere trabajo y
ﬁfg@a de voluntad.
f( Aliméntesa
saludablemente

Realica
actividad fisica

Planifique su tiampo,

descanse y controle sus
BMOGIoNEs

de drogas, bebidas

4 Descarte el consumo
alcohdlicas y tabaco

Controle su salud ®Lf @
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