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Cartas al editor

Otro aspecto importante es hacer coincidir la liberacion
del medicamento con la corriente de aire inspirado, de
manera que permita transportar de forma efectiva el
farmaco hasta su lugar de destino. Gonzalez et al. @
reportan que el 71% de sus pacientes no realizé una
adecuada sincronizacién entre inspiracion y aplicacion,
el cual es uno de los errores mas frecuentes.

La expiracién antes de inhalar es otra maniobra
importante para el ingreso del medicamento en la
inspiracion. Nuestros resultados fueron similares a los
obtenidos por Sotomayor et al. ® los cuales obtuvieron
un 58,8% en pacientes que no realizaron esta maniobra.

Con respecto a la posicién de la cabeza, es necesario
que se lleve hacia atras al momento de inhalar pues
si lo hace mirando hacia adelante solo lograra que el
medicamento inhalado choque con la parte posterior de
la garganta y se deposite ahi y no en las vias aéreas (.

Agitar bien el frasco en sentido vertical antes de usarlo
permite que el principio activo se distribuya uniformemente
en el propelente, y las dosis sean correctas. Otras
recomendaciones generales en cuanto al empleo de
los inhaladores son no exponer la canistra (cartucho
metalico) a una temperatura mayor de 49 °C ni emplearla
cercana al fuego, tampoco puncionarla, tirarla al fuego
o al incinerador porque puede provocar su explosion. Si
se utiliza por primera vez o por no haberse empleado el
equipo durante un periodo prolongado, se debe oprimir el
inhalador hacia el aire para precisar su funcionamiento.

La terapia del asma y sus formas farmacéuticas son
complejas, de ahi que no se puede suponer que los
pacientes aprendan a usar los inhaladores por ellos
mismos, por lo que la educacion del paciente asmatico
que recibe tratamiento con inhalador es de importancia
fundamental, ya que su uso adecuado permite controlar
las exacerbaciones agudas y posibles ingresos,
mejorando su calidad de vida ©.

En esta actividad cobra vital importancia la labor del
farmacéutico dentro del equipo de salud. Los resultados
obtenidos nos han permitido disponer de un punto de
partida para disefar futuras estrategias que contribuyan
a mejorar el uso de los inhaladores por parte de los
pacientes y a perfeccionar los servicios farmacéuticos.
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prevalentes que conllevan a un deficiente desarrollo
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(12 El Instituto Nacional de Salud (INS) en su informe
“Estado Nutricional en el Perd 2011”, sefiala que el
32% de nifos entre 6 y 59 meses presenta anemia, y el
22,3% presentan desnutricién crénica ®; sin embargo,
al examinar estos valores segun el nivel de pobreza,
se puede observar una gran variabilidad de acuerdo a
las condiciones de vida, tal es asi que la prevalencia
de anemia en poblacién no pobre es del 27% mientras
que en poblacion en extrema pobreza es del 40%; lo
mismo sucede con la prevalencia de desnutricidn
cronica, la cual se presenta en 13% de la poblacion no
pobre y en 46,3% de la poblaciéon en extrema pobreza
®. La gran variabilidad de datos a nivel nacional, y la
falta de estudios recientes que muestren la situacion de
la anemia y desnutricion en zonas urbano marginales,
como es el proyecto Especial Pachacutec en Ventanilla-
Callao, motivo la presente investigacion, con el objetivo
de evaluar el estado de la anemia y la desnutricion en
esta poblacion.

Se realizé un estudio transversal con una muestra no
probabilistica de nifios entre 6 y 29 meses durante los
meses de diciembre de 2011 a marzo de 2012. Paraello,
se invitd a los pacientes continuadores del Programa de
Crecimiento y Desarrollo (CRED) del Centro de Salud
Materno Infantil Pachacutec Pert - Corea. Ademas de
la edad, los criterios de inclusién fueron: todo nifio que
acudié a un control de rutina al consultorio de CRED
y que fue derivado al consultorio de nutricion para
consejeria nutricional durante el mes de estudio, no
contar con control de hemoglobina en los seis meses
previos y no presentar comorbilidades al momento de
la consulta.

Se recogieron las variables edad, sexo, nivel de
hemoglobina y diagnéstico nutricional. La antropometria
fue medida por una licenciada en enfermeria capacitada;
se empleé para el peso una balanza electronica
previamente calibrada, y para la talla un tallimetro
adosado a la mesa. El diagndstico nutricional se realizé
empleando los criterios de la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) del 2005, los cuales emplean las
relaciones entre las medidas antropométricas (talla para
la edad [T/E]; peso para la talla [P/T], y peso para la
edad [P/E]), clasificando a los menores en funcion a
sus puntajes z. Segun la T/E, se clasificé a los menores
en talla baja o desnutridos crénicos, (puntaje z: -6 a -2);
normales, (puntaje z: -2 a 2), y talla alta (puntaje
z: 2 a 6). Segun el P/T, se clasificaron en adelgazado
(puntaje z: -5 a -2); normal (puntaje z: -2 a 2); sobrepeso
(puntaje z: 2 a 3), y obesidad (puntaje z: 3 a 5). Segun
el P/E se clasificaron en desnutricion global (puntaje
z: -6 a -2); normal (puntaje z: -2 a 2), y sobrepeso
(puntaje z: 2 a 5). Para la determinacion de los niveles
de hemoglobina, se tomaron muestras de sangre capilar

a través de una puncion con lanceta estéril en el dedo
indice izquierdo, de donde se obtuvo dos gotas de
sangre que fueron puestas sobre una lamina y leidas
por el sistema Hemocue. La clasificacion de anemia se
realizé en funciéon a los niveles de hemoglobina (Hb)
segun los criterios de la OMS en: anemia leve (Hb: 10-
10,9 mg/dL), moderada (Hb: 7 y 9,9 mg/dL) y severa
(Hb <7 mg/dL). Se obtuvo el consentimiento informado
de al menos uno de los padres del menor. El estudio fue
aprobado por las autoridades de la Microrred de Salud
Pachacutec. Los datos se procesaron con el paquete
estadistico SPSS Version 18.0.

El tamano final de la muestra fue de 100 menores, el
51% fueron mujeres. La mediana de la edad fue de 10
meses (rango intercuartilico de 6,5-15,8). La frecuencia
de anemia encontrada fue de 67%. De los nifios con
anemia, el 61,2% (41/67) presenté anemia leve y el
38,8% (26/67) presenté anemia moderada. No se
encontré ningun caso de anemia severa. Al examinar
el estado nutricional, segun la T/E, se encontré6 15%
de los nifios calificados como talla baja o desnutridos
cronicos, 1% como talla alta y 74% como normales.
Por otro lado, al evaluar el P/T se encontré que 4% de
los nifios mostraba sobrepeso, y 1% obesidad, siendo
95% de ellos calificados como normales. Finalmente
al evaluar el P/E, se encontr6 que 3% de los nifios
tenia desnutricion global, 4% sobrepeso y 93% eran
calificados como normales.

Estos resultados muestran que la frecuencia de anemia
encontrada en la poblacion infantil de Pachacutec es
elevada, llegando casi a duplicar el promedio nacional
descrito por el INS, acercandose a los resultados
encontrados en zonas rurales clasificadas como extremo
pobres de los departamentos de Puno y Huancavelica®,
y superando a los descritos para los niveles de pobreza
y pobreza extrema; aun cuando la pobreza en esta zona
afecta solo al 29,2% de la poblacién ®. Una probable
explicacion de estos hallazgos, podria encontrarse en
el escaso conocimiento y practicas inadecuadas de
alimentacion por parte de las madres, ya que como han
mostrado otros estudios, el consumo de sopas como
alimento primario de nifios entre los 6 y 24 meses en
esta zona es del 52% ©.

La naturaleza no probabilistica de la muestra de estudio
no permite extrapolar los resultados a la poblacién. Sin
embargo, en ausencia de mejor evidencia, nuestros
resultados sugierenque 7 de cada 10 nifios de Pachacutec
padecen de anemia, por lo cual consideramos urgente la
implementacion de un estudio mayor, que determine no
solo el aspecto cuantitativo del problema de la anemia
mostrado, sino que también explore e identifique, desde
un enfoque cualitativo, cuales son los determinantes
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del desarrollo, la persistencia y las consecuencias de
la anemia sobre la salud del nifio. Es necesario también
reflexionar, mas alla de la investigacion cientifica,
sobre la existencia de comunidades urbano marginales
ubicadas dentro de nuestra ciudad capital, como lo es
el Proyecto Especial Pachacutec que, a pesar de su
evidente crecimiento demografico y de tener mas de
una década de creacion, tienen aun claros indicadores
de una demanda insatisfecha en salud.
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COMPRA'Y VENTA DE TESIS
ONLINE: UN PROBLEMA ETICO
POR CONTROLAR

ONLINE BUYING AND SELLING OF THESIS: AN
ETHICAL PROBLEM TO CONTROL
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Sr. Editor. El desarrollo de una tesis es una modalidad
para obtener el grado académico de bachiller o el titulo
profesional de médico cirujano en las universidades
peruanas. En su desarrollo, los estudiantes suelen
presentar dificultades originadas por deficiencias
en sus conocimientos acerca de metodologia de la
investigacion, lectura critica y redaccion cientifica (.
Por este motivo, se han detectado faltas éticas en el
desarrollo de las tesis, como la presencia de plagio @.

Para poder superar estas limitaciones, los estudiantes
pueden buscar asesoria metodolégica, estadistica, o
relativa al campo del conocimiento en el cual se centra
su investigacion. Sin embargo, en nuestro quehacer
académico como estudiantes y docentes hemos
escuchado el testimonio de estudiantes de pregrado
a quienes se les ha ofrecido la elaboracion completa
de proyectos e informes finales de tesis, listos para la
debida sustentacion, bajo la figura de “asesoria”. Dichas
ofertas fueron hechas de manera individual; no obstante,
también hemos observado que existen anuncios que
ofrecen dicho servicio a través de Internet. Por ello, el
objetivo de esta comunicacién es evidenciar que existe
un mercado de compra y venta de tesis para estudiantes
de medicina en Peru a través de Internet.

Realizamos una busqueda en Google con las siguientes
combinaciones de términos (Asesoria + Tesis + Peru)
y (Elaboracién + Tesis + Perd). Revisamos en forma
individual cada uno de los 300 primeros resultados
para cada combinacion de busqueda. Incluimos solo las
paginas que ofrecen la elaboracion completa de tesis en
medicina. Posteriormente, nos comunicamos mediante
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