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Colsanitas

Uno de los nuestros

I tenista Robert Farah es uno de

los nuestros. Es un colabora-

dor de esta compania, o mejor:
un miembro de la familia empresarial
Colsanitas. Y uno no deja solo a los
miembros de su familia en los momen-
tos dificiles, mucho menos cuando esa
persona siempre ha sido recta, honesta,
transparente.

Quizé un patrocinador deje de
apoyar a uno de sus deportistas si esti
atravesando momentos adversos: una
lesién, una situacién personal negativa
o un resultado positivo en una prueba
de doping, como en el caso de Robert.
Pero Colsanitas es mucho més que un
patrocinador. Ya lo hemos manifestado
en este y otros espacios: el Equipo Colsa-
nitas de Tenis es un componente més de
esta compafiia, como su Vicepresidencia
de Recursos Humanos o su Central de
Mercadeo. Es un proyecto de empresa
con el ADN de Colsanitas. Un vehiculo
para motivar a los jévenes a hacer de-
porte, a superar sus dificultades, a pen-
sary planear a largo plazo. A luchar por
sus suefos.

Mucho antes de hacer puiblica la
situacién a través de sus redes sociales,
Robert nos informé que habia resulta-
do positivo en una prueba de doping.

Y nosotros desde ese momento hemos
estado a su lado para brindarle todo el
apoyo que necesita. Porque creemos en
él, y creemos en él porque lo conocemos.
Robert entré al equipo cuando tenia
poco més de 12 afios de edad, y durante
los veinte afios que han pasado hemos
sido testigos de su rectitud, su gran
humanidad y capacidad de trabajo, su
honestidad.

Por eso estamos a su lado acompa-
fidndolo, abrigandolo. Como estuvimos
allado de su compaiiero y hermano Juan
Sebastian Cabal cuando tuvo su lesién

de rodilla, y necesité un afio para recu-
perarse y volver a entrenar. Como esta-
mos al lado de una nueva generacién de
tenistas que apenas empiezan su tra-
segar por las canchas de Colombia y el
mundo. Pienso en Maria Camila Osorio,
en Antonia Samudio, en Emiliana Aran-
go, en Nicolas Mejia, en Daniel Galan...
y me vienen también a la memoria los
deportistas que hemos acompafnado en
estos afos, unos con mejores resultados
que otros pero todos comprometidos
con un proyecto, con un equipo, con una
empresa: Santiago Giraldo, Mariana Du-
que, Alejandro Falla, Fabiola Zuluaga...

Estamos seguros de que Robert
saldré bien librado de su proceso de
defensa, porque él ama el tenis, y ahora
que estd en la cumbre del deporte pro-
fesional no iba a arriesgar una carrera
de mas de veinte afios de esfuerzos.
Porque é1 ha pasado por retos tan duros
como este que enfrenta hoy y ha salido
siempre bien librado. Y porque siempre
estamos ahi para los nuestros cuando lo
necesitan. ®

IGNACIO CORREA SEBASTIAN
Presidente Ejecutivo
Colsanitas - Keralty

€€ 1iemos estado
a su lado para
brindarle todo

el apoyo que
necesita. Creemos
en él porque lo
conocemos .
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@ Colsanitas

Fecha: 4 al12 de abril

Autopista Norte 151 - 81, Bogota
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Salud
Numeromania

Enfermedad de Alzheimer

Redaccion Bienestar Colsanitas * l1ustracion: Alejandra Balaguera

La enfermedad de Alzheimer es una forma de demencia, la mas comun entre
las personas mayores de 60 afios. Es un trastorno degenerativo que afecta
las zonas del cerebro que controlan el lenguaje, la memoria y el pensamiento.

50

MILLONES
DE PERSONAS
en el mundo padecen
enfermedad de
Alzheimer.

60a70 %

DE LOS CASOS de demencia
en el mundo son de
enfermedad de Alzheimer.

ANOS MINIMO,

y 6 afios maximo, en
promedio, viven las
personas después de
ser diagnosticadas
con Alzheimer.

NUEVOS CASOS DE DEMENCIA
hay cada afio en el mundo.
Es decir, un nuevo caso
cada 4 segundos.

e

Los principales laboratorios
DE PESOS clinicos del pais ahora somos uno

es el costo aproximado

ANOS
mas o menos dura la

etapa preclinica de la
enfefmepdad. Es decir, la del tratamiento total para y vamos a4 demostrar lo que
persona puede tener la Sl Colombia lleva por dentro.
enfermedad pero no se para un promedio de 8 afios
han manifestado de tratamiento, incluyendo
los sintomas. 60 O/O los costos del cuidador. SYNLAB. Una muestra de lo que eres.

PERSONAS DE LAS PERSONAS
mayores de 80 afios diagnosticadas con ., .
padecern Alzheimer en Alzheimer viven en paises llustracion creada a partir de una muestra de sangre
Colombia durante 2020. de ingresos bajos y medios. de Jorge Gomez, papa y empresario.
Fuentes: Costo monetario del tratamiento de la enfermedad de Alzbeimer en Colombia (Universidad Icesi-2014). Organizacion Mundial de la Salud. @ synlab.co
La enfermedad de Alzbeimer (2003). Revista chilena de neuro-psiquiatria. &, Cali: (57) + 2 660 7070 Medellin: (57) + 4 516 6740 o synlab.Colombia
Bogota: (57) + 1 593 8393 (57) + 1 290 0077 synlab_colombia
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Inmediatez Comodidad

Portabilidad Disponibilidad

Al alcance de
tus manos.

Las 24 horas del
dia, los 365 dias
al ano.

Sin filas, cuando
tu lo necesites.

Contigo donde
quiera que vayas.

Conoce nuestros canales digitales:

)y

colsanitas.com

App Colsanitas

M%Qa Kioscos

- Citas en centros médicos propios.

Porque sabemos
que tu tiempo es valioso,
actualizamos la manera de

¢ Consultay compra de vales
de asistencia*.

« Pago de factura*.

« Directorio Médico.

« Orientacion en Salud.

« Directorio de oficinas.

Cuidarte

*Pagando con tarjeta débito o crédito.

« Autorizacidn de servicios médicos.

« Citas médicas en centros

médicos propios.

« Autorizacidn de servicios médicos.
« Consultay compra de vales

de asistencia*,

« Pago de factura*.

« Directorio Médico.

« Resultados de laboratorios
realizados en infraestructura propia.

« Certificado de pago para efectos

tributarios.

» Certificado de Seguro de Viaje.
« Privilegios Colsanitas

+57(310)3107676 X\

- Citas en centros médicos propios.
- Autorizaciones de servicios médicos.
- Directorio Médico.

- Certificado de pago para

efectos tributarios.

- Certificado de Seguro de Viaje.

« Compradevales de
asistencia*.
- Pago de factura™.

ﬂ‘cmsanitas



@ Belleza y bienestar
Recomendaciones

de fuerza y se dedico al

ntes de celebrar sus 40 anos, Naty Botero
cumplio el suefio de ser mama. Y lo hizo
por partida doble.

“Juan Carlos Guinovart, el papa de mis hijas,
llegé en el momento perfecto. Yo habia terminado
unarelacién muy larga y me sentia en la mejor épo-
ca de mi vida: liberada, madura, con sueflos muy
concretos, ademas estaba viajando por toda Co-
lombia con la promocién de mi disco Indios y lobos.
En una presentacion en Barranquilla conoci a Juan

Carlos. Lo primero que me dijo fue
‘me muero por tener niflos’. Asi

‘ ‘ Dejo el running, las  4prancs todo”. En pocos meses la
pesas y olros ejercicios pareja estaba esperando a Luna y

a Paloma.
A sus 39 aios, Naty tenia un

Yoga y a caminar varias  puen estado fisico: un cuerpo
horas al dia’

atlético formado gracias al entre-

namiento de tipo militar al que es-
tuvo sometida durante su participacion en el reality
4 Elementos de RCN.

Sin embargo, un embarazo multiple a su edad
era de alto riesgo. Por eso estaba obligada a bajarle
el ritmo a su estilo de vida: dej6 el running, las pesas
y otros ejercicios de fuerza y se dedicé al yoga (una
de sus mayores pasiones) y a caminar durante va-

Otro de los ajustes que tuvo que hacer fue mudar-
se de su casa con vista al mar en la paradisiaca Sierra
Nevada de Santa Marta, y dejar su hotel boutique de
Palomino para instalarse en Bogota, muy cerca de la
clinica E1 Country y de su ginecélogo especialista en
embarazos complicados.

“Me enfoqué en que las nifias nacieran sanas, asi
que no me tomé una sola pastilla, excepto vitami-
nas para evitar que se me cayera el pelo. Tampoco
recurri a tratamientos médicos. La limpieza dental
la hice con enjuagues de aceite de coco, que es una
maravilla. Por supuesto, no me pinté el pelo. Eso me
ayudd a recuperarlo porque lo dejé descansar de tan-
tos quimicos y también del degaste que sufre a dia-
rio por la brisa y el mar”. Ademés, tuvo que prestar
especial cuidado a su piel: “El tema de las estrias es,
sin duda, un tema de genética y por ese lado yo esta-
ba cubierta. Pero, atin asi, un embarazo de dos estira
muchisimo la piel”. Para contrarrestar su inevitable
aparicién, combiné aceite de coco, aceite de argan y
Magic Drops de Natalia Paris, una férmula infalible
con la que mantuvo su piel hidratada durante las 38
semanas y media que duré el embarazo.

Para las manchas en la piel, inevitables ante los
cambios hormonales, también tiene un par de trucos
que no fallan: el tratamiento completo de Yanbal y un

rias horas al dia. par de gotas de leche materna. ®

Lunay Paloma nacieron el 13 de
septiembre de 2019y, en solo cinco
meses, Naty recuperé su peso (bajé 19
kilos) y su envidiable abdomen plano.
¢Coémo? Con una dieta de comida
saludable, sin paquetes, gaseosas ni
gluten. “Mi regla es la de desayunar
como rey, almorzar como principe y
comer como plebeyo”, revela. También
evita los azlcares y las harinas
después de las tres de la tarde y trata
de cocinar todo en casa para controlar
los ingredientes y las cantidades. Pero
su mejor truco esta en la lactancia de
tiempo completo.

Con tantas tareas que implica la
maternidad de dos bebés, ha sido dificil
regresar al deporte, pero cada vez que
puede medita, hace yogay compone
canciones para sus hijas. La cantante,
quien estrena pronto su album Collage,
cree que el 6rgano mas importante de

Biomento de

aty Botero

Adriana Restrepo * Yororarvia: Natalia Hoyos * MaQuILEAJE Y PEINADO: Giovanni Torres

La cantante colombiana comparte los cuidadosigue mantuvo
] o4
durante suembarazoy las recomendaciorﬁg‘para recuperar
su peso y evitar la resequedad de la piel. entrenar es la mente, porque “todo lo
J ! que uno pinte con ella se hace realidad”.

S a ¥,

La cantante recuperd su peso en cinco meses con disciplina y asesoria profesional.

8 Bienestar Colsanitas Bienestar Colsanitas 9



Alimentacién
Recomendaeiones

Elyogures
una fuente
importante de
calcio, fosforo,
potasioy
vitamina D.

10 Bienestar Colsanitas

Yogur, un aliado
en la nutricion

Redaccion Bienestar Colsanitas

El'yogur es una fuente de nutrientes beneficiosa
paralos seres humanos por su alto contenido
de proteinas, vitaminas y minerales; ideal para
complementar la alimentacion diaria.

s importante saber que no todos los pro-
E ductos lacteos que se encuentran en el

mercado tienen los mismos beneficios para
la salud humana, pues estos dependen de los ingre-
dientes, y, sobre todo, del proceso de fermentacion,
porque éste tiene un efecto positivo en el transito
intestinal y el sistema digestivo. Es por eso que el
consumo de yogur debidamente fermentado est re-
lacionado con un riesgo reducido de desarrollar in-
fecciones estomacales, cuadros de diarrea asociados
a antibiéticos y obesidad; ademas, ayuda a controlar
el colesterol y 1a diabetes.

Alexandra Franco, nutricionista del Programa
de Diabetes de Colsanitas, recomienda a las per-
sonas con diabetes “consumir esta bebida lactea,
especialmente los yogures sin aziicar y bajos en
grasa, porque aportan proteina y carbohidratos que
ayudan a mantener estables las cifras de glicemia”.

BENEFICIOS

Para aprovechar

sus beneficios, es
recomendable incluirlo
en una dieta diaria rica
en frutas, verduras y
agua. Se desaconseja
combinarlo con harinas
(galletas o panes),

por su contenido de
carbohidratos. Ademas,
aquellos yogures que
no contienen azucar,
son apropiados para las
personas con diabetes.

Asimismo, sugiere que, si se ingiere en la noche, el
yogur ayuda a disminuir el riesgo de hipoglicemia
durante las horas de descanso nocturno.

Segun el articulo “The role of yogurt in food-ba-
sed dietary guidelines”: “Los estudios asocian el
consumo diario de yogur con un riesgo reducido de
diabetes tipo 2, mientras que otros productos no pa-
recen estar asociados”.

Por otro lado, se ha encontrado también que las
especies bacterianas utilizadas para la fermentacién
de productos lacteos tienen antipatégenos y propie-
dades antiinflamatorias, lo que hace que el yogur y
la leche fermentada sean el principal vehiculo ali-
mentario para la administracién de probiéticos.

En defenitiva, los licteos en general y el yogur
en particular son una fuente importante de calcio,
fosforo, vitamina D y potasio; indispensables en el
buen funcionamiento del organismo. ®

TOMA
LECHE TODOS
L0S DiAS!

LA LECHE ES
UN ALIMENTO
COMPLETO

Aporta carbohidratos,
grasas, proteinas,
vitaminas y minerales.

UN SOLO VASO DE
LECHE (240 ML)
APORTA:

hlo

RECOMENDACION
DIARIA DE CALCIO®

LOS ADULTOS ENTRE
LOS 18-64 ANOS

en promedio en Colombia,
son los que menos
consumen lacteos.

MUJERES HOMBRES

iL0S PRODUCTOS
LACTEOS SON 1A
MEJOR FUENTE
DE CALCIO!

- 7
’
o J
El calcio contribuye al

mantenimiento de huesos y PORCIONES
dientes, ademas ayuda a DIARIAS
procesos en nuestro cuerpo

como el funcionamiento RECOMENDADAS™*
normal de los musculos.
No olvides consumir lacteos
junto a una alimentacién
balanceada y ejercicio fisico.

~ iCONSUME
LACTEQS TODOS
L0S DIAS!

En los lacteos encontraras un
acompaiiante perfecto para
cualquier momento.

*Los porcentajes de valores diarios estan basados en una dieta de 2000 Kcal. **3.5 porciones/dia para mujeres segiin Guias alimentarias para la poblacion Colombiana
Referencias: Ministerio de Salud y Proteccidn Social. (2018). Encuesta Nacional de la Situacién Nutricional ENSIN 2015
CBF, ., Plazas, C., & Angel, A. M. (2015). Guias Alimentarias Basadas en Alimentos para la poblacién colombiana mayor de 2 afios. Documento técnico.[Internet]. Bogota, Colombia, 314



Alimentacién
Recomendaciones

La compleja

* ~
Monica Diago* * lnustracion: Luisa Martinez

Un gran reto gue enfrentan las familias con nifios pequefios
es lograr que coman de manera balanceada, es decir, alimentos
de todos los grupos nutricionales. (Qué hacer?

12 Bienestar Colsanitas

EL DATO

En las
¢pocas de
crecimiento
los ninos
tendran mayor
demanda de
calorias.

o solia jactarme cuando me preguntaban
i si mi bebé comia bien. “Come todo: fru-
tas, verduras, queso, leche de vaca, protei-
na animal, es una maravilla, cero problemético”, y
sonreia. Mi hijo tenia un poco mas de un afo, ya le
habian autorizado alimentacién complementaria y
nos iba de maravilla. Cualquier crema sencilla con
muchas verduras y carne se la devoraba. Cada fru-
ta que probaba le parecia més sabrosa que la otra, y
hasta los vegetales que para mi eran insipidos él los
saboreaba como un manjar. No disfrutaba mucho la
comida de los restaurantes pero eso no representaba
un problema para mi: un arroz con verduras que lle-
vara en la pafialera lo tendria feliz.

Pero la dicha terminé mas rapido de lo que que-
ria. Cuando mi hijo se fue acercando a los dos afios
(la edad que los expertos llaman “los terribles dos”),
sus habitos alimenticios se transformaron, se vol-
tearon, se fueron de cabeza. Y yo con ellos.

Primero empez6é a rechazar las frutas que siem-
pre habia comido en grandes cantidades. Nunca
mas probo el banano, ni la papaya, ni el melén. Des-
pués empezé a comer dependiendo el dia de la sema-
na. Los lunes no, los martes si, los miércoles tal vez.
Y finalmente eligié sus comidas favoritas (que nada
tienen que ver con el brécoli, el pollo o 1a zanahoria),
y aprendié a mencionarlas o a pedirlas con sefias:
papa, pan, queso parmesano...

QUE AYUDAN

castigo.

> Lleve a su hijo a mercar
para que él mismo escoja
frutas y vegetales. Este es
un buen primer paso para
que las quiera probar.
> Las onces no tienen
que ser dulces:
puede ser una fruta,
lacteos o incluso
vegetales. Sies un
carbohidrato, no

Al principio me frustré porque trataba de pre-
pararle nuevas recetas, compraba libros de cocina
para bebés, hacia experimentos culinarios para
tratar de camuflarle los alimentos balanceados en
sus comidas... y nada funcionaba. Me ponia triste
porque al final no lograba que mi hijo se alimentara
bien. Ademas, pensaba en todo el tiempo que habia
perdido tratando de solucionar este problema y en
c6mo habria podido invertir mejor esas horas.

Empecé a investigar sobre el tema y descubri que,
como buena maméi primeriza, estaba exagerando
con mis preocupaciones. “Un nifio promedio nace
midiendo 50 centimetros y llega al afio con 75 cm.
En el segundo afio de vida aumenta mucho menos de
lo que crecié inicialmente, y necesita menos comida.
Esto significa que en las épocas de mas crecimiento
tendra mayor demanda de calorias. En el segundo
afio ya no comen tanto, comen solo lo necesario y ade-
més se vuelven més activos, corren, caminan, juegan,
entonces es més dificil sentarlos a comer, comparado
con lainactividad que tenian en el primer afio. Un dia
reciben comida y al otro no. Esto es normal, pero cla-
ramente desconcierta a los padres. Lo importante es
que la curva de crecimiento del bebé, 1a que revisa el
pediatra en los controles, esté bien”, explica Claudia
Victoria Liz Villanueva, pediatra de Colsanitas.

No hay por qué alarmarse si el nifio un dia no se
termina el plato que servimos, o decide no almorzar

H A BITOS > Loshijos copian el eiemplo > Deje las frutas a la vista,
de sus padres. La mejor
forma de ensefarlos a restricciones.
comer de todo es con
habitos saludables para
toda la familia.

> Comer es un acto vital,
como dormir. No lo
convierta en un premio o

que puedan tomarlas sin

v

Sea critico frente a lo que
venden los comerciales

de alimentos procesados.
Investigue antes de creer
con fe ciega que “contienen
vitaminas” y que ayudan a
crecer “sanos y fuertes”.
Las onces son opcionales y
dependen de cada nifio. Las
que no deben faltar son las
tres comidas principales:
desayuno, almuerzo y cena.

v

v

El paladar se educa. Para
desarrollar el gusto por
frutas y vegetales se
requiere insistencia. No
rendirse a la primera que

deberia ser de mas rechazaron un alimento o
de 15 gramos. dijeron “no me gusta”.
—

Bienestar Colsanitas 13



Alimentacién
Recomendaeiones

pero se come las onces. El pediatra espafiol Carlos
Gonzilez, presidente de la Asociacién Catalana pro
Lactancia Materna, y autor de mas de siete libros sobre
crianza, afirma en su libro Mji nifio no me come, que uno
de los mayores errores que cometemos los padres al
alimentar a nuestros hijos es obligarlos. “Nunca obli-
gue a comer a su hijo, con ningin método, bajo ningu-
na circunstancia, por ningtin motivo”. Es categérico al
afirmarlo porque en su consultorio de alimentacién re-
cibe a diario padres confesando que sobornan a sus hi-
jos con premios, postres, juguetes si comen. Otros que
los amenazan con quitarles la televisién, los juegos, los
postres, los juguetes si no comen, y un sinnimero de
artimafias que no funcionan porque, sencillamente, si
un niflo no tiene hambre no va a comer.

¢Como podemos enamorarlos de la comida?
“Para que el nifio coma de forma adecuada debemos in-
volucrarlo en la mesa”, dice la pediatra Claudia Victoria
Liz. “Que coma con la familia, que se divierta, que pueda
jugar con los alimentos, ensuciarse, que el momento de
comer sea una celebracién. Lo peor que puede suceder
es que la mama se acerque a él ansiosa, porque el nifio
percibe esto y se bloquea. Hay mamas que entran muy
angustiadas a batallar con el nifio a 1a hora de comer, y
eso es contraproducente”, concluye la especialista.

También podemos incentivar los habitos que abren
el apetito de los nifios. Por ejemplo, hacer algo de acti-
vidad fisica con él o ella, o darle medias nueves y onces
pequeiias para que en el momento del almuerzo o la
cena tengan hambre, ofrecerles porciones de acuerdo a
su edad, no podemos pretender que los nifios coman lo
mismo que los adultos. También evitar darle golosinas
muy azucaradas o muy saladas.

Hay que tener en cuenta, ademés, que tenemos
que buscar diferentes presentaciones para las verdu-

ras. Darlos en forma de tortas, compotas, sopas, sal-
sas, porque es el sabor suave de las verduras lo que
muchos nifios rechazan, pues prefieren sabores méas
definidos, como la sal o el dulce.

La hora de la comida debe ser un momento fami-
liar, de conversacion y celebracién, no un momento
tenso que termine por arrui-
narnos el resto del dia. Cada

Busque recetas

saludables: las bay por
doquier en redes sociales,

libros, internet.

nueva sentada a la mesa es ‘ ‘ Para que el nino coma

una oportunidad para dis-
frutar el tiempo en el que
todos estamos concentrados
en una misma actividad fa-

de forma adecuada debemos
involucrarlo en la mesa:
que coma con la familia, que

miliar. Es una oportunidad  ¢gner sea una celebracion”

para ensefiar y aprender

con nuestros hijos, para

conversar y conocerlos mejor, no un momento de mi-
rar el celular o de estar concentrados en un programa
de televisién. La mesa une a la familia y promueve esa
unidad familiar que a veces tanto extrafiamos. ®

* Periodista independiente, colaboradora permanente de Bienestar Colsanitas.
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Alimentacién
Recomendaciones

“Una de las formas mds primitivas
en las que el cerebro busca alivio,
aunque sea temporal,

es a través de la comida”.

eguramente le ha pasado que en un momen-

Catalina Sanchez Montoya* to de ansiedad o estrés le da por comer ga-
lletas, chocolates, frituras o cualquier otro

tipo de alimento grasoso y dulce. Al parecer, es un
impulso bastante comun. Sobre todo si se tiene en
cuenta que, segun cifras de la Organizacién Mundial
de la Salud (2017), aproximadamente 260 millones
de personas padecen de ansiedad en el mundo, y
uno de sus problemas asociados es, precisamente,
comer sin hambre. Pero ses lo mismo comer por
ansiedad que comer por estrés? ;Se puede vencer

el monstruo de los antojos descontrolados? Consul-

tamos con Martha Lucia Contreras, especialista en “Controlar la ansiedad por comer no es dejar de
Psicologia Clinica y de la Salud, adscrita a Colsani- alimentarse, es aprender a entender al cerebro”, concluye
tas, para aclarar algunas dudas. la especialista. No hay una férmula magica, pero a la hora

de vencer los malos habitos, es util tener en cuenta:

Comer por ansiedad versus comer por estrés . .
I I Ser consciente mientras se come: es

Pese a que muchos podran creer que da lo mismo fundamental contar con el tiempo necesario
ingerir alimentos en exceso cuando se esta ansioso para disfrutar (y masticar bien) los alimentos. No
o estresado, la doctora Contreras explica las dife- hacer ninguna actividad mientras se come (como

ver televisién, leer o mirar el celular). Aprender
ainhalar y exhalar profundamente ayudara a

K disminuir las presiones o afanes que impiden el
las conductas alimen- disfrute de este momento.

tarias estan condicio-

rencias entre ambas
situaciones: “Cuando

Optar por alimentos saludables que ayudan
nadas por un estado naturalmente a disminuir el estrés y la ansiedad:
ansioso, se puede ha- . . el chocolate oscuro (70 % cacao), el yogur griego
blar de alimentacién anlojos o en lo contrario: sin azucar, los frutos rojos, el banano, los citricos
como la naranja o la mandarina, la avenay los
esparragos tienen esta propiedad.

critico, puede caer en

emocional. En estos  apatia para comer’
casos, la persona no

Tomar agua: muchas veces se confunde el
come porque tenga

hambre con sed. Cuando aparece esa necesidad

hambre fisica, sino para saciar sus necesidades intempestiva de comer lo que se atraviese en el
emocionales. Hay multiples factores que causan camino, un buen tip es tomar un vaso de agua
la ansiedad, incluso genéticos. El problema de es- fria, un té o aromatica de sabor dulce. Esto

ayudara a que haya una sensacién inmediata de

tas tendencias es que la ‘sensacién de hambre’ no !
saciedad.

se podrd apaciguar con comida, y puede ir empeo-
rando paulatinamente segtn el estado animico del
individuo. Asimismo, no hay que perder de vista

Hacer ejercicio regularmente: |a actividad fisica
es necesaria para tener un estilo de vida saludable
y equilibrado. Correr, bailar, caminar o montar en

que el sobrepeso y la obesidad son dos de las enfer- bicicleta, segrega hormonas que ayudan a relajar
medades asociadas, frecuentemente, con este tipo y a oxigenar el cuerpo (y la mente).
de malos habitos alimenticios”. Buscar ayuda profesional: si pasa por

— Ahora bien, el estrés es una respuesta emocio- esto frecuentemente y quiere cambiar su

nal cuando hay una situacién puntual de desafio COmpO.rtamiento,. bUSQI:Je el apoyo'de un
profesional en psicologia que le brinde la

o de amenaza. No es un escenario ajeno a ninguna orientacion necesaria para tratar los asuntos

persona, todos en algin momento podemos sen- emocionales que originan las crisis de ansiedad.
tirnos estresados. Esta alteracién psicofisiolégi-
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ca —explica la doctora Contreras— se manifiesta
mediante emociones como la irritabilidad. Cuan-
do alguien estd pasando por un momento critico,
puede caer en antojos desbordados o en lo contra-
rio: apatia para comer. No obstante, en la medida
en la que bajen los niveles de preocupacion, la per-
sona deberia ser capaz, por si sola, de restablecer
espontidnea y sanamente su relaciéon con los ali-
mentos. Lo importante es que este impulso no se
prolongue en el tiempo.

¢Por qué buscamos soluciones emocionales

en la comida?

“Una de las formas mas primitivas en las que el ce-
rebro busca alivio, aunque sea temporal, es a través
de la comida”, explica la especialista. Por eso, es
normal que cuando haya preocupacién o miedo, el
cerebro busque respuestas fisicas inmediatas para
reducir esa sensacion de inseguridad. No hay que
olvidar que comer es un acto que responde a una
necesidad fisiolégica, pero también libera neuro-
transmisores como la dopamina, la hormona del
placer y la felicidad.

En condiciones 6éptimas, y especialmente
cuando hay una alimentacién balanceada, es nor-
mal que una persona sienta energia y placer a la
hora de comer. Esto, explica la Contreras, hace
parte del bienestar psicolégico. No obstante, el
problema aparece cuando la persona se refugia
descontroladamente en la comida para satisfacer
sus carencias emocionales.

18 Bienestar Colsanitas

LA CIFRA

260
millones
de personas
padecen de
ansiedad en

el mundo. Y

uno de sus
problemas

asociados es

comer sin
hambre.

Ll hambre emocional busca

una especie de recompensa para
conlrarrestar el aburrimiento
o la soledad’.

Ahora bien, las personas que comen por an-
siedad o estrés no necesariamente padecen de un
trastorno de la conducta alimentaria (TCA). Es im-
portante aclarar que hay varios tipos de Trastornos
de la Conducta Alimentaria —anorexia nerviosa,
bulimia, atracén, rumiacién—, y estos constituyen
un problema serio de salud con un alto impacto
en la calidad de vida de la persona que lo padece,
puesto que implica serias anomalias en la ingesta de
alimentos. Esto quiere decir que el sintoma externo
(no comer, vomitar o comer de mas) tiene como ori-
gen una alteracién psicolégica severa: altos indices
de autoexigencia o perfeccionismo, insatisfaccién
personal, miedo a madurar, temor a subir de peso,
distorsion de la imagen corporal, entre otros.

¢Como diferenciar el hambre fisica

del hambre emocional?

El hambre fisica aparece progresivamente, y da al-
gunas sefiales tales como sensacién de vacio en el
estémago, bajos niveles de energia o de concentra-
cién; cuando el caso es extremo, puede haber inclu-
so temblor en las manos, mareo o dolor de cabeza.
Para calmar el apetito real, no hay una necesidad de
comer un alimento especifico, sino que una fruta,
una porcién de proteina, vegetales, granos o carbo-
hidratos complejos perfectamente pueden cumplir
con la funcién de satisfacer esta carencia fisica.

El hambre emocional se puede identificar por-
que busca una especie de recompensa para contra-
rrestar momentos de ira, aburrimiento o soledad.
Aparece intempestivamente y, por lo general, surge
con la necesidad de consumir de manera inmediata
un alimento concreto (y poco saludable). El proble-
ma es que una vez ingeridas las chucherias, no hay
satisfaccion ni fisica ni emocional. Por eso se tiende
a consumir mas y mas. ®

*Periodista especialista en Nutricion
de la Universidad de Barcelona (UAB).
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Una lagrima por la arepa hecha con

las manos, puesta con primor en una
parrillay cuidada durante largos minutos
por unos 0jos atentos. Una artesania
culinaria que no puede desaparecer.

a artesania, en su condicién de objeto hecho
a mano, otorga una impronta de sobreviven-
cia a las culturas de aquellos pueblos que se
resisten a ser absorbidos por la globalizacién y la in-
dustrializacién. En el siglo XXI, el prestigio del artesa-
nado como técnica de produccién contintia mostrando
su relevancia en un mundo inundado por objetos de
fabricacion industrial, donde la ingenieria y la ma-
quinaria no logran competir en términos de calidad y
estética con el conocimiento ancestral, la destreza ma-
nual y las herramientas especificas de cada oficio.
Cuando el artesano acaricia su materia prima (ma-
dera, piedra, arcilla, fibra vegetal, piel, metal o masa),
y termina transforméandola en mueble, instrumento
musical, accesorio de menaje, vestuario, joya, herra-
mienta, marroquineria o despensa, estd plasman-
; 3 | R do el acervo de manas y secretos provenientes de un
T o, TH - \ ; o= : s 1 e W, histérico entorno cultural y
I et . ! geografico, el cual rubrica el
producto final y asegura su

e,
I ¥ e e [ L
a are a -~ ) E | exclusividad como objeto,
' prenda o alimento.
. En el grupo de materias
primas y productos relacio- anltonomasia, cuya

. . gkt o - ‘ .
CO 71 hltella dl (0 X : : - nados, alimento y despenss  (Jifysion va desde
/ / / A ¥ ¥ Y VA WL A UV hacen presencia perma- . L.
'® : . = nente en todos los pueblos ¢/ norte de México

y lugares del mundo. Co-  hasta el sur de Chile’.
cinero y artesano culina-

Julian Estrada Ochoa™ » Forocraria: David Estrada Larraneta

rio se mimetizan todos los

dias para crear en sus talleres recetas que terminan
siendo reconocidos productos ora de sal, ora de dul-
ce, y cuyo sabor inico permite pregonar su denomi-
nacién de origen, dando como resultado productos
que en su condicién de genéricos son universales.
Basta mencionar el pan, el vino, el queso, la cerveza,
mermeladas, vinagres, encurtidos, aceites, turrones,
almibares, galletas, embutidos, curados, tortas, pas-
teles, empanadas, confites, cecinas, tamales y arepas.
¢sArepas? Si: arepas.

Para los antioquefios la arepa
es un icono de su alimentacion.
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Para bacer arepas hay que llevar
las mazorcas al pilon, cocinar los
granos, amasar con las manos
hiimedas y asar al carbon.

La arepa es en América Latina la receta indige-
na por antonomasia, cuya difusiéon va desde el nor-
te de México hasta el sur de Chile. Recibe diversas
denominaciones segun el pais o la regién: tortillas,
totopostones o chapoles en México; panochas en
Chile y Costa Rica; pupusas en Salvador; guirilas
en Honduras; changas, bonitisimas en Panama y
Ecuador y arepas en Venezuela y Colombia. Este
legado de aztecas, muiscas e incas continta vigente
en muchos paises americanos después de SO0 afios
de conquista, colonizacién y mestizaje, demostran-
do su fuerza como elemento de identidad cultural y,
maés atun, como simbolo de territorialidad.

Dicho lo anterior, en Colombia existe una co-
marca, otrora denominada “Antioquia Grande” (los
departamentos de Antioquia, Caldas, Risaralda y
Quindio), cuyos habitantes han convertido la arepa
en icono, no sélo de su alimentacién, sino de su par-
ticular manera de ser y de pensar: para los antioque-
fios la vida no existe sin arepa. Arepa es mama, fa-
milia, tierra de crianza, historia, fortaleza, pujanza;
ademas, en el lenguaje coloquial de la regién “are-
pa” significa manjar, ponderacién, 6rgano sexual,
belleza, exageracion, suerte y torpeza.

Sembrar maiz con garabato, llevar las mazorcas
al pilén, cocinar en olla de barro los granos macha-
cados, amasar con las manos himedas y asar al
carbon en callana fue la manera como la cocinera
indigena le ensefi6 a hacer arepas a la mestiza cam-
pesina durante la Colonia, y ella a su vez transmitié
este conocimiento a las generaciones posteriores,
que lo mantuvieron vigente hasta muy entrado el
siglo XX. El desaparecido pilon indigena fue reem-
plazado en las primeras décadas del siglo pasado
por el molino inglés, después llamado maquina de
molery con el cual hasta mediados del siglo anterior
en todas las familias de Antioquia sin distincién de
patrimonios se molieron arepas diariamente, tres
veces al dia para desayuno, almuerzo y comida.

Eran arepas hechas a mano. Asi las cosas, la
venta de arepas en tiendas de barrio, graneros y
supermercados no existia, y solamente se vendian
arepas en las plazas de mercado, destinadas con
exclusividad a internados, casernas militares, se-
minarios y carceles.

Hoy, en la civilizacién del afan,
las costumbres han cambiado. Los
niflos de este siglo XXI creen que
las arepas salen de la nevera, por-
que todo el mundo compra arepas
hechas fuera de casa. Se considera de la nevera’.

las arepas salen
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excepcional aquella familia que actualmente siga
haciendo las arepas en su propia cocina, una practi-
ca comun a todas las familias de la regién antioque-
fia hace apenas tres décadas.

En los ultimos quince afios, cientos de fabri-
cas de arepas se han establecido en Medellin y los
nueve municipios de su Area Metropolitana, dada
la magnitud de su mercado. Las cifras son absolu-
tamente sorprendentes: algunos empresarios del
sector calculan informalmente que la cantidad de
arepas vendidas a diario durante el afio 2018 fue
de cerca de 5.500.000, y las ventas anuales supe-
raron los quinientos mil millones de pesos. Léase:
medio billén de pesos.

Sabemos que ultimamente algunos de los mas
reconocidos restaurantes de cocina colombiana po-
nen a manteles la arepa artesanal, hecha a mano.

Reiteramos: actualmente se esta trabajando con
propietarios de restaurantes, chefs profesionales y
académicos con el propédsito de convertir la arepa
artesanal en un producto para paladares gourmet.
Iniciativa que confiamos en que siga creciendo y se
convierta en tendencia.

Porque la arepa como alimento de nuestro pue-
blo no desaparecera, y menos atin para quienes ja-
mas renunciaremos a alimentarnos con la afioranza,
pues reconocemos el “sabor agregado” que otorgan
los procesos artesanales al mundo culinario, y es-
tamos dispuestos a pagar caro el auténtico sabor de
una arepa hecha con huella digital. ®

*Antropélogo, cocinero y escritor. Premio Vida y Obra
del Festival Bogotd-Madrid Fusion en 2019.

EL DATO

fue
reemplazado
en las primeras
décadas del
siglo pasado
por el molino
inglés, después
llamado
maquina de
moler.
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SUCIO

Donaldo Donado Viloria*

La calidad del suefio

de los colombianos

viene deteriorandose
progresivamente. La buena
noticia es que los malos
habitos se pueden corregir.

n mayo de 2005 la periodista Arianna Hu-

ffington fundé en Nueva York el diario en

linea The Huffington Post (HuffPost). Pronto se
convirtié en una de las piginas mas visitadas y comen-
tadas de internet en todo el mundo. Por ese entonces,
la fundadora trabajaba dieciocho horas al dia, los siete
dias de la semana, para consolidar su imperio mediati-
co. Hasta que la manana del 6 de abril de 2007 desperté
en un charco de su propia sangre sobre el tapete de su
oficina. Lo ultimo que recordaba era que estaba al fren-
te de la pantalla de su computador, cuando sintié un
embotamiento general, le siguié un aturdimiento y la
fulminé un apagon de su conciencia. Desvanecida, sin
ningtn control sobre su cuerpo, cay6 hacia la derecha y
con el borde del escritorio se corté un ojo y se rompié el
poémulo de ese mismo lado. “Habia sufrido un colapso
por agotamiento laboral y falta de suefio”, cuenta ella
misma en su libro La vida plena, de 2015.

Este caso, entre millones en el mundo, muestra que
el estilo de vida exitosa que se ha impuesto en la socie-
dad actual, centrado en acumular dinero y poder a cos-
ta del tiempo personal y el descanso, ha resultado in-
salubre. La alimentacién, el tiempo libre, las relaciones
familiares y los habitos previos a la hora de ir a dormir,
entre otros, han sido alterados por nuevas rutinas que
estdn causando innumerables trastornos de salud.

Problemas para dormir

Ante la multiplicacién de los problemas que reporta-
ban los pacientes a la hora de dormir, la ciencia médi-
ca cred desde hace mas de una década una higiene del
suefio, consistente en una serie de conceptos y prac-
ticas saludables para contrarrestar los problemas de
suefio y evitar la medicacién.

El problema es global: el 56 % de la poblacién de Es-
tados Unidos presenta problemas de suefio; lo mismo
que el 31 % de los europeos occidentales y el 23 % de los
japoneses. El desorden del suefilo mas comun que los
afecta es el insomnio, al que le siguen trastornos respi-
ratorios al dormir y el sindrome de piernas inquietas.

En Colombia, el 59 % de la poblacién padece tras-
tornos del suefio, segtin lo afirma el estudio Prevalen-
cia de quejas de suefio en Colombia en diferentes altitudes,
elaborado por un grupo de médicos liderado por Al-
varo J. Ruiz Morales y publicado en 2016 en la revis-
ta Sleep Science.

Ese mismo estudio establecié que las colombianas
necesitan més horas de suefio y medicacién; ademas,
tienen un suefio de peor calidad, en lo que incide, en-
tre otras razones, que ellas sufren mayor obesidad
(17 %) que los hombres (11 %).

E1 93,5 % de los colombianos tiene horarios regu-
lares de suefio: duerme en promedio unas ocho horas
diarias. E1 38,4 % se acuesta y se levanta temprano; el

18,2 % se acuesta y se levanta tarde; el 45 % ronca; el
68,8 % dice que su suefio es de calidad y el 58,8 % de los
mayores de 65 afios duerme mas de ocho horas, pero
son los que més usan medicamentos para dormir.
Unos de los hibitos mas perjudiciales que los co-
lombianos estan adquiriendo en masa antes de irse
a dormir es continuar trabajando en casa y, lo que es
peor, en No pocos casos, en la cama. O se quedan en-
tretenidos en los vericuetos de las demandantes redes
sociales, con la atencién puesta en las pantallas de com-
putadores portatiles, tabletas y celulares. El que no tie-
ne los ojos clavados en estos tres tipos de dispositivos
moviles, por rutina ve televisién. Es tanto el encanta-
miento, la atraccién y la adic-
cién que causan estos aparatos
del actual tsunami tecnolégi-

co, que lanecesidad de quedar- por la que la genle no
duerme bien es porque

se dormido es ignorada.

Este dificil momento de la
calidad del suefio, en el pais y
el mundo, lo diagnostica asi es para a lormir’.
Rafael Lobelo Garcia, neu-
moélogo, internista y director de la Clinica del Suefio
de Colsanitas: “En Colombia, la calidad del suefio de
las personas ha venido deteriordndose progresiva-
mente. Estamos tomando una muy maligna practica
de tener dias muy largos y noches muy cortas. Esto se
va a manifestar en un trastorno del suefio en el que la
persona va a tener fases retrasadas para dormir, sue-
fios muy cortos y sentir cansancio durante el dia. La
principal causa por la que la gente no duerme bien en
Colombia es porque se le olvidé que la noche es para
dormir. Estamos haciendo en la noche todo lo que es
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El que no duerme bien o el tiempo suficiente, se enferma. Tiene mds riesgo de padecer

obesidad, bipertension, depresion, ansiedad, diabetes y arritmias.
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58 % de los
mayores
de 65 anos

duerme mas

de ocho horas,
pero son los
que mas usan
pastillas para
dormir.
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posible hacer. La tecnologia, no solo en Colombia
sino en el mundo, esta afectando la calidad del suefio

de la gente. Porque se esté utilizando en el momento
que no es, en el sitio que no es: la cama. Entonces, las
personas no tienen suefios profundos, reparadores,
sino suefios transicionales (dicen “me despierto muy
rapido”, “cualquier cosa me despierta” o “me levanto
cansado”). Sin embargo, las personas que se quejan
siguen haciendo lo mismo, conservando las mismas
rutinas antes de ir a dormir”.

Los expertos han denominado esta situacién
como fecnoestrés, porque el hombre contemporaneo
—homo tecnologicus— carece
de una alfabetizacién sobre el
uso responsable de la tecnolo-
gia. También, porque existen
muchas creencias, como la de
que al dormir el cerebro cae en
reposo absoluto, cuando suce-
de todo lo contrario: entra en
una increible actividad de limpieza de toxinas que se
acumulan durante el dia, que si no la lleva a cabo, se
afectan la memoria y la salud fisica.

Los dispositivos méviles y el televisor emiten
una luz azul intensa (con longitudes de onda mas
cortas y mayor energia que otros rayos), igual que la
de la luz solar, que viaja desde la retina de los ojos
hasta un lugar del cerebro que es considerado el reloj
biolégico. Lo estimula con un cambio neuroquimico
que consiste en no producir suficiente melatonina,
una hormona que produce la glandula pineal, cuya
segregacion aumenta con la oscuridad y regula el
ciclo circadiano (suefio y vigilia), lo que confunde al
cerebro o le hace creer que atn es de dia, altera el ci-
clo de suefio con retrasos e insomnio y no permite la

Parte de la solucion
esta en priorizar el descanso:
dormir bien es una
necesidad fundamental’

Los dispositivos
maoviles y el televisor
emiten una luz azul
intensa que evita

la produccion de
melatonina y altera
el ciclo del suefio.

restauracion de la energia vital. Cuando este suefio
de mala calidad se acumula en el tiempo, se crean
las condiciones para que aparezcan cambios meta-
bélicos, cardiovasculares, psicomotores, inmunes,
comportamentales y sexuales, entre otros.

El que no duerme hien —sefiala el doctor Lobe-
lo Garcia— o el tiempo suficiente (entre seis y ocho
horas diarias), se enferma. Tiene mas riesgo de pa-
decer obesidad (una persona cansada siente ansie-
dad por comer dulce y carbohidratos), hipertension,
depresién, ansiedad, diabetes y arritmias. También
aumenta el peligro de paros cardiacos y otras dolen-
cias coronarias, ademads de
que envejece mas rapido.

Partedelasoluciénestien
priorizar el descanso, en acep-
tar que dormir bien no es una
opcién negociable, sino una
necesidad fundamental. Ade-
més, hay que sacar las pan-
tallas de luz azul del dormitorio y apagarlas una
media hora antes de irse a la cama. Los especialistas
del suefio también recomiendan acostarse a dormir
mucho antes de la medianoche, porque es en ese pri-
mer tramo de la noche cuando el cerebro produce la
hormona del crecimiento, clave para restituir y re-
generar las células.

El 21 de octubre de 1879, cuando Thomas Alva
Edison presenté en Nueva York la primera bombilla
incandescente, comenzo este cambio cultural contra
los habitos del buen dormir. Ese dia, arrogante y re-
bosante de orgullo, el inventor anuncié que pronto
el suefio seria eliminado de la vida humana. En ese
momento no sabia que su entusiasmo se convertiria
en una terrible profecia. ®

*Cronista y corrector de estilo colombiano.

|
{L\\ﬁ PR i \".
P — p = Contenido patrocinado
\ { ~
3 v\ e — S
| N

COMO SACARLE PROVECHO A LAS CESANTIAS

éSabia que las cesantias deben ser consignadas hasta el 14
de febrero? ¢O que con ellas puede pagar la educacion de sus hijos?
Porvenir le cuenta cdmo puede sacarles provecho.

El 14 de febrero vence el plazo para que
los empleadores consignen las cesantias a
sus trabajadores. Recuerde que este mon-
to equivale a un salario mensual por cada
afio de servicio en la compafiia, o propor-
cional al tiempo de vinculacién. El fondo
de pensiones y cesantias Porvenir despeja
algunas dudas sobre su uso.

¢QUE SON LAS CESANTIAS?

Son una prestacion social, a cargo del em-
pleador, a la que tiene derecho todo tra-
bajador. Tienen como objetivo amparar al
afiliado en caso de quedar desempleado o
cesante y también sirven para educacion,
comprar, construir o realizar mejoras a la
vivienda.

¢QUE CAMBIOS INTRODUJO EL DECRETO 1562

DE 2019 SOBRE EL USO DE CESANTIAS?

Bajo el decreto 1562 de 2019 se estable-
cieron algunos cambios para que los co-

i lombianos puedan hacer el retiro de sus :
i cesantfas. Los afiliados podran retirarlas :
para destinarlas anticipadamente al pago
i de la educacién superior de sus hijos 0 :
dependientes cumpliendo una serie de re-
quisitos basicos. :

: {PUEDO ACCEDER A UN FONDO DE CESANTIAS SI :
: TENGO CONTRATO POR PRESTACION DE SERVICIO? :
Si, tanto los trabajadores con salario inte-
gral (mas de 10 SMLMV y factor prestacio-
nal), como aquellos independientes y con
un contrato por prestacion de servicios,
pueden ahorrar voluntariamente en un
: Fondo de Cesantias como Porvenir. Solo :
{ deben tener en cuenta que pueden aho- :
rrar la doceava parte de sus ingresos anua-
les recibidos en el afio anterior. Es decir, el
equivalente a un mes de salario. :

¢LAS CESANTIAS TIENEN INTERESES?

¢ Si. Los intereses de las cesantias son una

utilidad sobre el valor de las cesantias que
las empresas deben pagarle a los trabaja-
dores directamente por némina. El interés
por ley corresponde al 12 % anual o en
proporcién al tiempo laborado y la empre-
sa debe: 1) Liquidar al trabajador el interés
al 31 de diciembre de cada afio. 2) Pagar al
trabajador el interés, a mas tardar el 31 de
enero siguiente. De lo contrario, la empresa
debera pagar una sola vez el doble de los
intereses causados.

¢CUALES SON LAS VENTAJAS DE TENER LAS CE-
SANTIAS EN UN FONDO PRIVADO COMO PORVENIR?
Que se puede elegir entre las distintas al-
ternativas de inversion, como son el por-
tafolio a corto o largo plazo. El primero
esta disefiado para quienes deseen tener
el dinero disponible cuando lo necesiten,
mientras que el segundo es ideal para
quienes busquen ahorrar sus cesantias a
un periodo mayor a un afo.
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Cuando limpiar
y ordenar son una

obsesion
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armen Martin vivia con su novio en un

apartamento. Le gustaba mantenerlo lim-

pio, ordenado. Impecable es una palabra
que no le quedaria grande. Para ella era natural, por
ejemplo, ordenar alfabéticamente sus productos de
limpieza y aseo (jabones, blanqueadores, limpia
pisos). Escribir siempre con el mismo tipo de la-
picero en sus libretas (si habia olvidado en casa su
micropunta Edding escribia con lo que tuviera a la
mano, y en cuanto llegaba lo pasaba). También or-
denaba su armario por colores, limpiaba la nevera
muy frecuentemente y, a pesar de que disfrutaba
mucho tener amigos en casa y oficiar de anfitrio-
na, los planes sociales se convertian para ella en
una ajetreada jornada de limpieza antes, durante y
después del evento. “Se acababa la reunién jy yo no
habia hablado con nadie por estar recogiendo cosas
y limpiando!”, confiesa.

Las personas que
presentan este
TOC buscan suplir
su necesidad de
control. Todo

lo que pone en
peligro el orden los
amenazard.

Para Carmen era habitual tener ese tipo de es-
tandares de limpieza y orden. De hecho, pensaba
que el problema lo tenian quienes no veian esto
como una prioridad. Fue su novio quien le sugirié
una visita al psicélogo, porque sus comportamien-
tos estaban empezando a afectar la relacién. Era por
lo tinico que discutian.

Cuando vivia con su mama, esta le decia a Car-
men que debia ser mas flexible con la limpieza, pero
Carmen no lo consideraba un problema, al contra-
rio, para ella era una virtud. Nunca se le pasé por
la cabeza que la que debia cambiar era ella. “En la
casa de mi mama yo arreglaba la nevera todos los
dias porque mi hermano es
comprador compulsivo, en-

tonces cada dia llegaba con
un nuevo producto. Para mi
era impensable tener la ne-
vera desordenada”, agrega.

Lleg6 a la cita con una
psicéloga méas obligada que

‘ ‘ A mi me relajaba
limpiar, ordenar. Si me
sentia mal limpiaba
algo, tener todo en su
lugar me tranquilizaba’.

entusiasmada, y expuso su

caso. En efecto, Carmen re-

sulté con un trastorno obsesivo compulsivo (TOC).
“Las personas que presentan este TOC buscan suplir
su necesidad de control. Esa necesidad se convierte
en su razon de ser, su identidad. Todo lo que pone en
peligro el orden los amenazari, deben controlar el
orden para estar seguros y no tener ese malestar que
les genera el caos y el desorden”, explica Juan Sebas-
tidn Bernal, psicélogo clinico.

Después de ponerle un nombre a su condicién,
conundiagndstico claro, empezé un tratamiento con
la psicéloga. “A mi me relajaba limpiar, ordenar. Si
me sentia mal limpiaba algo, tener todo en su lugar,
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y de la mejor manera, me hacia sentir mucho mejor.
Me tranquilizaba. Entonces la psicéloga me pidié
que tratara de calmarme con otros hibitos distintos
a ordenar, como meditar. Pero también me manda-
ba, por ejemplo, a desordenar mi armario, y esto era
muy frustrante” cuenta Carmen.

Cada paciente y cada TOC debe ser tratado con
mucha especificidad, entendiendo que cada indivi-
duo tiene unas condiciones diferentes que lo han
llevado a ese punto de su vida en que una mania,
considerada incluso inofensiva, lo puede estar per-
judicando. Una de las formas de tratar este tipo de
problemas se denomina “exposicién con prevencién
de respuesta”. Explica Juan Sebastidn Bernal: “Se
usa para tratar un TOC independiente de la variable
que tenga. Busca que la persona se habittie a los pen-
samientos que tiene, que empiece a notarlos, scomo
son?, ;qué sensaciones fisicas le genera? Y que se
exponga a lo que le produce malestar para prevenir

30 Bienestar Colsanitas

porque cada individuo
liene condiciones diferentes’.

Una de las caracteristicas del TOC relacionadas con el orden
es que la persona se preocupa excesivamente por los detalles.

la compulsién que le sigue a estos pensamientos. A
través de la repeticién se busca disminuir la angus-
tia que le generan los pensamientos y se extingue la
conducta compulsiva. Previamente el profesional
debe ensenarle a la persona técnicas para manejar
la ansiedad y deben realizar juntos una jerarquia de
los temas que le generan angustia, para exponerlo
gradualmente al malestar”,

¢Por qué puede surgir este trastorno?
Moénica Mejia Giraldo es psicéloga clinica especia-
lista en nifios y adolescentes, y estd adscrita a Colsa-
nitas. Explica que en algunas ocasiones el trastorno
se presenta entrando a la adolescencia, de manera
paulatina y ante acontecimientos estresantes de
la vida se hace mas significativo. “No es facil que
la persona identifique el problema o que llegue a
consulta por su propia cuenta, por lo general es un
familiar el que se percata de que

‘ ‘ Cada paciente y cada hay una situacién que requiere
TOC debe ser tratado
con mucha especificidad, momento particular que le haya

cuidado profesional”.
Martin no cree que exista un

hecho estallar su trastorno, pero
si recuerda que su padre era una
persona muy ordenada y traba-
jadora. “Siempre nos decia que el
trabajo dignificaba. Para él estaba muy mal que nos
levantaramos tarde, lo consideraba de vagos. Y era
muy limpio, escrupuloso”, cuenta.

Después de su tratamiento, de entender que su
trastorno afectaba sus relaciones sociales, y de ter-

minar con su novio, Carmen comprendié que de-
bia encontrar un punto medio en su mania. “Hoy
estoy orgullosa. Ahora ordeno y limpio en la justa
medida. No soy ya tan estricta con el orden pero,
de todas formas, tengo mi casa limpia y bonita, y
sé cuando estoy afectando a los demés y cuindo
estoy haciendo lo correcto. jNadie se me ha vuelto
a quejar!”, dice convencida con una sonrisa. “Ser
ordenada también tiene sus ventajas, por ejemplo,
en mi trabajo como productora audiovisual es muy
positivo ser ordenada y meticulosa. Me encanta
hacer listas de tareas, tengo ganchos del mismo
color y estilo pero por una eleccién estética y util:
si tienes ganchos del mismo tamaifo te cabe més
ropa”, cuenta.

El daltimo gran reto que enfrentaron Carmen y
su TOC consistié en ensefiarle a su esposo a ser or-
denado sin extralimitarse. “El era el otro extremo,
muy desordenado. Yo le aclaré que habia cambiado,
que ya no era una maniatica del orden y que no lo
iba a molestar por comer en la cama, por decir algo,
pero que definitivamente él tenia que cambiar un
poco. Y con la mejor disposicién aprendid, reconoz-
co su mérito. El final de la terapia llegé con el naci-
miento de mi hija, que hoy tiene dos afios. Para milo
mas importante es ella, su felicidad. No tengo tiem-
po para fijarme en nada mas, mucho menos en estar
ordenando todo el dia”, agrega Carmen.

Lo ideal para manejar este tipo de TOC, relacio-
nados con el orden y la limpieza, es “inicialmente
evaluar lo que esta sucediendo, entender las razones
por las que se ha generado el trastorno y los moti-
vos que mantienen esas conductas inadecuadas, y

CARACTERISTICAS DEL TOC
RELACIONADAS CON EL ORDEN

v

Es una persona intolerante a la incertidumbre.
Magnifica la importancia de un pensamiento.

Es muy repetitiva con sus pensamientos y estos persisten a lo
largo del tiempo.

Los pensamientos atacan a la persona.

Sus compulsiones se vuelven un ritual, porque este les genera un
bienestar a corto plazo.

Se preocupa excesivamente por los detalles

v v

v v

v v

por lo general no son tan graves para el comun de las personas.
Hace preguntas constantes para sentirse re afirmado en sus

v

pensamientos, “éTe parece que esta bien este orden? ¢Asi deberia

estar siempre?”.

después trabajar estrategias de detencién de pensa-
miento para controlarlos, entrenar el control de la
ansiedad, trabajar ejercicios de relajacién y respira-
cion, entre otros”, agrega Moénica Mejia.

Al final, lo que se busca con pacientes que pade-
cen un TOC es que los pensamientos dejen de afec-
tar su calidad de vida, que no se estanquen por esta
situacién. Las personas suelen sentirse juzgadas
cuando comunican su problema, por eso quienes
estdn a su alrededor deben ser muy comprensivos,
entender que esa persona estid luchando contra un
malestar, que ya ha intentado varias soluciones y
que la mejor manera de ayudarlo es celebrando sus
pequetios logros. ®

Tenemos todos los
ingredientes para su bienestar.

Siganos en redes sociales:

@ @bienestarcolsanitas
0 /BienestarColsanitas
Q @BienestarRev
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Tiene reacciones emocionales muy extremas ante situaciones que

www.bienestarcolsanitas.com
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SANTA ANA

ENDA SENIOR EN BOGOTA

DISFRUTALO TODO EN LA ZONA
MAS RESERVADA DE LA CIUDAD

DE VIVI

| i

nm gdfs

Conoce Santa Ana, el Unico edificio senior que te brinda

de diferentes comodidades y servicios

la tranquilidad, seguridad y bienestar del barrio Santana
con todas las comodidades y servicios que mereces.

as personas cada vez se interesan : tresante en masajes relajantes en el spa; e Concierge / Lobby e Centro de enfermeria

mas por encontrar un lugar donde privilegiados a los que se pueden acce- i ouna noche aburrida en unas copas de e Restaurante en el edificio e Biblioteca

no solo importen los metros cua- der directamente en el edificio. vino disfrutando la mejor vista de la ciu- e Oratorio e Salon de belleza
drados, sino las grandes experiencias : En Santa Ana, una mafana normal : dad desde el Sky-lounge, ubicado en el ) N
gue se pueden vivir en casa. En Europa y puede convertirse en una lectura emo- ultimo piso. En Santa Ana puedes tener OSIfy-Ioupge/Plano-bar o Valet parklng24/7
Asia entienden estas necesidades, por lo | cionante en la biblioteca; una tarde es- | en casa todas las comodidades que antes e Gimnasio / SPA

cual han desarrollado proyectos residen- :
ciales enfocados en el estilo y la calidad :

de vida de sus residentes

En Bogotd ya existe un proyecto que

responde a esta tendencia mundial

estd ubicado en la zona mds reservada
de la ciudad. Santa Ana es el Unico edi- :
ficio senior del barrio Santana que nace :
bajo un concepto que busca mejorar la i

SANTA ANA ES EL UNICO
EDIFICIO SENIOR DEL BARRIO
SANTANA QUE NACE BAJO
UN CONCEPTO QUE BUSCA
MEJORAR LA CALIDAD DE

i tenias que buscar en otro lugar.

Gracias a su concepto innovador, su

ubicacion privilegiada que ofrece segu-
© ridad, prestigio y tradicién, sus servicios
que te hacen sentir como si vivieras en
un club y sus apartamentos disefiados
segun las nuevas necesidades de los co-
i lombianos, este proyecto se convierte
i en uno de los edificios residenciales mas

LAS IMAGENES CONTENIDAS EN ESTE IMPRESO, RENDERS, PLANOS, AS{ COMO EL APARTAMENTO MODELO Y EN GENERAL LA TOTALIDAD DE LAS PIEZAS PUBLICITARIAS DEL PROYECTO, SON
REPRESENTACIONES ARTISTICAS Y EN CONSECUENCIA, PUEDEN PRESENTAR VARIACION RESPECTO DEL PRODUCTO FINAL ENTREGADO. LOS PLANOS, ESPECIFICACIONES Y DIMENSIONES DEFINITI-
VAS SERAN LOS APROBADOS POR LA CURADURIA URBANA. LAS AREAS OFRECIDAS HACEN REFERENCIA A LOS METROS CUADRADOS CONSTRUIDOS APROXIMADOS Y NO A LAS AREAS PRIVADAS.

Unidades disponibles para compra o arriendo desde 32 mts?.

www.proyectosantaana.com

: : Contacto:
calidad de vida de sus residentes a través : VIDA DE SUS RESIDENTES. i apetecidos de Bogotd. A
646 39 90 ‘ Cra. 6 con Calle 110A ARG CONeRETo 'Tst
equilatero
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Soraya Yamhure Fesurun*

El sobrepesoy la obesidad se
combaten con dos herramientas
cuya efectividad estéa
comprobada cientificamente:
comer las calorfas adecuadas
y moverse mas.
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¢Obesidad?

a obesidad no esta sola. Su condicién in-

flamatoria a partir del aumento del tejido

adiposo puede acarrear enfermedades re-
lacionadas con la tensién arterial alta, resistencia
a la insulina, algunos tipos de cincer como mama,
pancreas, tiroides e higado, y una tendencia a pre-
sentar lesiones musculares y articulares por el ex-
ceso de peso.

Mauricio Mejia Acosta, médico especialista en
medicina del deporte, dirige programas de rehabili-
tacion cardiaca, pulmonar, funcional y deportiva en
Bogota. Asegura que, en promedio, el 85 por ciento
de sus pacientes —que llegan remitidos por otras
especialidades como cardiologia, neumologia, en-
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docrinologia, reumatologia y ginecologia— tienen
sobrepeso u obesidad, y afirma que el sedentarismo
resulta ser el comtin denominador en todos esos pa-
cientes.

Antes de inscribirse a una maratén, matricular-

s
§
[

se en un gimnasio o salir a correr por el parque, es
fundamental que el paciente con obesidad programe
una valoracién integral con un médico del deporte.
De esta manera sabra exactamente en qué condicio-
nes se encuentra para hacer ejercicio, y cémo puede
realizarlo.

Esta prueba, en la que también se analiza el es-
tado de los sistemas cardiaco, pulmonar y muscu-
loesquelético, determinara la clasificacién de ries-

go y la posibilidad de que presente algiin evento
cardiovascular con la actividad fisica. Teniendo en
cuenta el género, la edad o si es fumador, hiperten-
so, diabético, si tiene altos los niveles de colesterol
y viene de un estilo de vida sedentario, se conoce-
ran también las cargas de actividad fisica adecua-
das a la persona.

“Para que se vean resultados en un paciente con
obesidad se necesita una prescripcién individua-
lizada. Partiendo de la base de que la persona con

obesidad por lo general es sedentaria, el ejercicio le

El indice de Masa Corporal
(IMC) es una de las formas para
determinar si una persona adulta

tiene un peso normal o sobrepeso.

EI' IMC se obtiene dividiendo el
peso corporal (kilogramos) por la

altura en metros al cuadrado (m?2).

Por ejemplo: una persona que pesa
63 kg y mide 1.662, obtiene 22,8.
Cuando el resultado es igual o
mayor a 25, se considera que hay

sobrepeso.

La grasa abdominal es otro factor

asociado a la obesidad. Se trata
de la grasa que se acumula por
encima de érganos como el

estédmago, el higado, los intestinos

y el corazon, dificultando su
funcionamiento. La grasa
abdominal se mide rodeando

el abdomen con una cinta
métrica a la altura del ombligo,
sacando todo el aire del cuerpo
con una exhalacion. Segun la
Organizaciéon Mundial de la Salud
(OMS) establece el valor maximo

saludable del perimetro abdominal

en 88 cms en mujeres, y 102 cms

en hombres.

Para eliminar esta grasa es
necesario seguir una dieta alta en
fibray proteinas y baja en grasas
y azlcares, disefiada por un
profesional de la salud.

aburre, se cansa con facilidad o se lesiona. La mejor
recomendacién es tener objetivos claros y escalona-
dos”, explica el doctor Mejia.

Luego de verificar el riesgo de lesiones, se anali-
zan sintomas como ahogo, que es natural por el can-
sanciorapido y la carga de los kilos extra, que obli-
gan a que el corazoén trabaje hasta tres veces
mas de lo normal; pero debe descar-
tarse si el ahogo es producto de
una enfermedad o insuficiencia
pulmonar o cardiaca.

*Periodista independiente. Escribe para las revistas Habitar y Bacanika.
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Recommdaciones

Pacientes que han sufrido infarto, han tenido
cirugias o valvulas de corazon, asma, fibrosis pul-
monar, enfermedad pulmonar obstructiva cronica
(epoc), asi como alteraciones metabdlicas y hormo-
nales, requieren de exdmenes adicionales para el
diagnéstico final, que determinara una rutina de
ejercicios para empezar.

En términos generales, las restricciones apuntan
a los ejercicios de alto impacto como correr, trotar,
saltar, practicar crossfit y jugar baloncesto, fitbol o
voleibol. Esta serie de ejercicios repetitivos produce
un aumento en las cargas de cadera, rodillas y tobi-
llos que puede llevar facilmente a una lesion. “Cami-
nar es la mejor manera de empezar a ser fisicamente
activo. Asi arranque con quince minutos diarios:
puede ser que el paciente en un primer momento no
baje de peso, pero crea un habito saludable. Y eso es
lo més importante, que la actividad fisica se convier-
ta en habito. Una caminata a paso rapido, con bue-
nos tenis y en una superficie plana es el escenario
ideal”, apunta el doctor Mejia. Los ejercicios realiza-
dos en piscinas, bicicleta estatica y eliptica también
son alternativas convenientes de trabajo aerdbico,
para que el paciente active su metabolis-
mo y empiece a quemar grasa.

Es necesario trabajar con pesas, ma- ‘ ‘ La obesidad

quinas y bandas, porque si también se
restringe la ingesta calérica los pacien-

tes ademas de quemar grasa pierden  €Slélico sino de salud,
musculo. Es fundamental conservar la y para combatirlo

masa muscular porque es un 6rgano me-
tabélicamente activo en el que se cum-

plen varias funciones hormonales. Para Y /1ocerse mdas .

fortalecerlo se debe trabajar minimo dos

veces por semana bajo la prescripcion
supervisada, asi se evitaran desgarres musculares
por sobreuso. Al final de la rutina, en cualquier caso,
los estiramientos tienen un papel crucial ya que los
calambres por fatiga son una tendencia normal en
los pacientes con obesidad. ®
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no es un problema

ll(l_l/ que comer menos

f

{CON QUE?

Tenga en cuenta que ya no tiene quince afios,
cuando hacia ejercicio con cualquier ropa

y el calzado heredado del hermano mayor.
La tecnologia en indumentaria deportiva
evoluciona todos los dias, y esta para ayudar
tanto a los deportistas avanzados como a
quienes apenas empiezan.

La persona con obesidad o sobrepeso que
quiera comenzar a moverse debe pensar en
su atuendo aunque se trate de una caminata
de diez minutos. Este es apenas el comienzo,
y si se realiza con un par de zapatos planos
apareceran lesiones en los tobillos, fascitis
plantar y dolor en rodillas y cadera debido

a que el peso que carga la persona no se
distribuye ni se asienta de manera adecuada.
Los tenis necesitan tener un apropiado
soporte y la ropa, una tecnologia que permita
transpirar sin generar infecciones provocadas
por los hongos que se forman entre los
pliegues de las personas con obesidad.
Comenzar a hacer ejercicio implica un cambio
en la vida de una persona sedentaria con
obesidad o sobrepeso: es todo un proceso
nuevo. Sin prisa, con parametros claros, con
autorizacion y supervision de un médico del
deporte, bajo objetivos realistas y posibles

de alcanzar, con un progresivo aumento de
cargas y sin la obsesion de ver menos kilos
en la bascula, el paciente ira mejorando

los niveles de aztcar en la sangre, la tensién
arterial, el colesterol, los triglicéridos y su
estado de animo.
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glorias
del

deporte

cuentan sus

historias

César Rojas Angel*

1. Willington Ortiz, futbolista.

2. Cecilia “La Chechi” Baena, patinadora.
3. Maria Isabel Urrutia, pesista.

4. Santiago Botero, ciclista.
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Willington Ortiz, Santiago Botero, Maria Isabel Urrutiay “La Chechi” Baena
relatan como es la vida después del retiro: lejos de los entrenamientos
y las competencias. En sus respectivas disciplinas, estos atletas dejaron
una huella en el deporte, pero éste también los marcé a ellos.

1 deporte de alto ren-
dimiento supone una
preparacion de tiem-
po completo y, en la
mayoria de los casos,
se trata de carreras

Tﬁ
) % d.eportlvas que ini-
cian en la infancia.

Fue el caso de Cecilia “La Chechi” Bae-
na que tuvo su primera competencia
oficial en patinaje a los siete afios. Pero
ademaés de entrenamiento y disciplina
hay otros factores que influyen en la
practica. Maria Isabel Urrutia traba-
jo toda su infancia y adolescencia en
el atletismo, y por sugerencia de un
entrenador se cambi6 a la halterofilia
porque tenia la contextura fisica de
una campeona de pesas. Y era cierto:
fue la primera medallista olimpica
colombiana en su categoria. Algunos,
como Santiago Botero, no empezaron
tan temprano su carrera pero igual tu-
vieron que sacrificarse para darle for-
ma a su condicién fisica excepcional.
Botero lleg6 a las mas grandes compe-
tencias ciclisticas y puso a prueba sus
dotes de velocista y escalador. Otros,
como Willington Ortiz, dejaron su ca-
rrera deportiva por una lesién. Aun-
que en su caso, gracias a su talento en
la cancha, todavia es recordado como

* Periodista independiente.
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deportistas.
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uno de los mejores delanteros del fut-
bol colombiano.

La capacidad pulmonar de los de-
portistas es mayor que la de personas
sedentarias. E1 médico deportélogo
Andrés Hernandez, quien trabaja en
rehabilitacién cardiaca en la Clinica
Colombia, explica que el corazén de
los deportistas se hipertrofia, es decir
se hace més grande durante su pe-
riodo activo, aunque esa condiciéon es
reversible: “En la medida que se deja
el ejercicio, esa hipertrofia cardiaca
disminuye y el corazén vuelve a su
tamafio normal”. Algo distinto ocurre
con los musculos, porque aunque ha-
yan estado en reposo, cuando vuelven
a entrenar es mas facil recuperar la
fuerza que se habia perdido.

Segun explica el deportélogo, las
jornadas de ocho o mas horas de ejer-
cicio diarias no se pueden reemplazar
abruptamente por el ocio y el seden-
tarismo, un detalle sobre el cual mu-
chos deportistas no son informados
cuando terminan su carrera deportiva.
Algunos de los entrevistados para este
especial subieron de peso descontrola-
damente y luego volvieron a bajar. Sin
embargo, el hiabito parece que nunca
se pierde y todos, irremediablemente,
siguen conectados con el deporte.

FOTO: EL TIEMPO

FOTO: MILTON DIAZ / EL TIEMPO

FOTO: FELIPE CAICEDO / EL TIEMPO
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Willington OR'T'1Z.

“L'stoy destinado a hacer
ejercicio hasta que me muera”

no de los delanteros mas destacados en la

historia del futbol colombiano hoy juega

como mediocampista. “El delantero tie-
ne que soportar los golpes de los defensas, porque
siempre recibe la pelota de espaldas”, cuenta Wi-
llington que todavia tiene clara la técnica, “enton-
ces ahora juego de volante, es mas facil”. Willing-
ton Ortiz jugd su ultimo partido profesional con el
América en 1988.

“Esos afios son los afios que su organismo le ha-
bla”, dice Willington mientras recuerda el final de
los 80, cuando ya habia sido varias veces campeén
de la Liga con Millonarios y el América de Cali. “Y
eso me sucedié a mi. Cuando me levantaba, cuando
iba a los entrenos y cuando terminaba los partidos,
terminaba resentido, porque yo habia tenido una
lesion de una hernia discal. Eso aceleré mi retiro”.

Fue cuando todavia jugaba en el Deportivo
Cali, en 1981, en un partido por la Copa Liberta-
dores en Argentina, contra Rosario Central. “Un
marcador de punta me dio un golpe con su rodilla
en la parte baja de la espalda y me hizo una hernia
discal”. El médico Arnoldo Levy lo operé para que

siguiera jugando, pero el limite 1legé en 1988. Des-
pués de eso Willington monté una serie de almace-
nes deportivos en Cali, pero por haber estado conec-
tado de alguna forma con los hermanos Rodriguez
Orejuela (eran los duefios del América de Cali), Wi-
llington y sus negocios resultaron en la Lista Clin-
ton, como se conocié a la lista negra de empresas se-
fialadas por estar relacionadas con el narcotréfico.
“Doce afos estuve con esos problemas”, recuerda,
“cuando estas ahi es como si tuvieras lepra: nadie te
fia, nadie te presta”. Y para responder a las solicitu-
des de 1a Embajada de Estados Unidos y limpiar su
expediente se mudé a Bogota.

Ahi nacié la idea de El rincén del Viejo Willy, el
restaurante en el norte de Bogota, con el que busca
llevar la sazén de su natal Tumaco a la capital. Tam-
bién administra una escuela deportiva con su hijo y
claro, cuando puede juega futbol con otros contem-
poraneos. Y es que después de la hernia, los médi-
cos le pusieron una condicién: no subir de peso por-
que su columna se puede afectar. Willington asume
con una sonrisa el mandato: “yo estoy destinado a
seguir haciendo ejercicio hasta que me muera”.

FOTO: CESAR ROJAS

. ‘} Ortiz tiene un

restaurante, El
rincon del Viejo

Willy, de gastronomia
tumaquenia.

ENSU
CARRERA

ez

Afio de

su debut
deportivo en el
Club Deportivo
los Millonarios,
equipo con el
que obtuvo
dos titulos

de primera
division.

Sufre una
grave lesion
en su espalda
producto de un
rodillazo.

Empieza a
jugarenel
América de
Cali, con el que
gana cuatro
titulos.

1988

Se retira luego
de jugar contra
el Nacional de

Montevideo.

Es nombrado
“Mejor futbolista
colombiano del
Siglo XX" por

la Federacion
Internacional

de Historiay
Estadistica de
Fatbol (IFFHS).
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cgmtia 0
BOTERO

“Seguir pedaleando”

FOTO: DAVID ESTRADA LARRANETA

Botero dicta
charlas y es
comentarista
en las
transmisiones
de las grandes
vueltas
ciclisticas.

Inicia en el
ciclismo de ruta
con el equipo
espafiol Kelme.

Se lesiona
durante el Tour
de Francia.

Esa tendinitis
femoral no

le impidié
coronarse
campeodn de

la montafa
ese afio.

Premio
destacado de
su palmarés:
Campedn

del mundo
Contrarreloj.

Se retira luego
de ganar dos
medallas
deoroen

los Juegos
Suramericanos
de Medellin.

antiago Botero no sabia que su participa-

cion en los Juegos Suramericanos de 2010

marcaria el fin de su carrera ciclistica. Tenia
37 anos y estaba seguro de que el paso al costado
ocurriria en cualquier momento, pero mientras
pedaleaba para obtener el oro en las categorias de
contrarreloj y sprint en marzo de ese afio, no pen-
saba que fuera la altima vez que competiria en una
bicicleta.

En los Juegos Olimpicos de 2008 penso en el re-
tiro, pero le ofrecieron seguir el afio siguiente en un
equipo y se animé a continuar. Botero recuerda que
justo en 2009 le dio una infeccién urinaria. Y al afio
siguiente eran los Juegos en su ciudad, entonces se
presiono para estar listo.

“Después de los Suramericanos me dio dengue,
y eso me llevé a tomar la decision. jSuficiente!”. Bo-
tero explica que para un deportista enfermarse im-
plica, ademas de mejorarse, el afan de estar de nuevo
a punto para volver a competir. En sus planes estaba
correr la Vuelta a Colombia de ese afio, pero no quiso
exigirse mas.

Luego del retiro empez6 a trabajar como ména-
ger de su ultimo equipo, el Orgullo Paisa, pero no se
hallaba: “Me di cuenta de que no podia dejar de ser
ciclista, subi de peso, me sentia mal, como enfermo”.
Tras varios meses de haber abandonado la bicicleta,

volvié a montar religiosamente, una o dos horas al
dia, como dice él, “por salud”.

Botero se habia graduado como administrador
de empresas en la Universidad Eafit antes de en-
trar al circuito ciclistico internacional con Kelme, en
1996. Casi 20 afios después, el ciclista en retiro puso
en prictica sus conocimientos como gestor deporti-
vo, primero con el equipo ciclistico del Orgullo Paisa
y después como encargado de toda la delegacién an-
tioquefia en los Juegos Nacionales. Ahora alterna su
tiempo entre las conferencias en las que inspira con
su experiencia y las transmisiones televisivas de las
grandes vueltas ciclisticas como comentarista.

Al exciclista también le costé no descontrolarse
con la comida, que podia consumir libremente luego
de retirarse. “Si usted baja el gasto energético y consu-
me el triple de calorias en cuestién de un mes puede
estar 15 kilos por encima, y eso va en contra de la sa-
lud”. Cuenta que también por eso volvié a la bicicleta.

“Fueun proceso lento adaptarme a la vida comun
y corriente”, confiesa. Ahora recorre el oriente o el su-
roeste antioquenio en bicicleta, pero con otras metas
en la cabeza. Sabe que tiene cierto reconocimiento
por su carrera, pero en la vida diaria no siente que
eso le dé ventajas. “Que a uno le costé mucho llegar
a donde llegd, si, pero ahora no tiene nada merecido
de ahien adelante. Uno tiene que seguir pedaleando”.
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Marit Isabel Y
URRUTIA

“Ahora hay otras condiciones
para los deportistas”

‘ ‘ ralos Juegos Olimpicos de Sydney era mi
final como deportista”, cuenta Maria Isa-
bel Urrutia, ahora entrenadora de las fu-

turas campeonas de la halterofilia colombiana. “Ya

tenia 35 afios y pienso que la vida util de un depor-
tista alcanza mas o menos hasta esa edad”. Ademas,
tenia una lesion en la rodilla que dificilmente le per-
mitiria seguir compitiendo. La vallecaucana gané el

primer oro olimpico para Colombia en el afio 2000,

y fue la primera mujer en alcanzar esa medalla en su

categoria. Hasta ese afio, las mujeres no levantaban

pesas en los Olimpicos. Ella fue una pionera.

Y lo ha seguido siendo. Luego de su retiro, inicié
su carrera politica y llegd a la Cadmara de Represen-
tantes para redactar e impulsar leyes en favor del
deporte. “Nadie ha hecho lo que yo hice en el Con-
greso. Hoy hay plata para que se hagan escenarios
deportivos, cuando se hacen los Juegos Nacionales
es porque estin garantizados los recursos”, cuenta.
Su trabajo politico estuvo apalancado por su expe-
riencia deportiva.
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Pero durante esos ocho afios de trabajo legisla-
tivo se alejé de su rutina deportiva diaria. “Llegué
a pesar 120 kilos”, confiesa. Luego de triunfar en
Sydney, Maria Isabel siguié levantando pesas unos
meses, no con el animo de competir, sino para pre-
parar el retiro. Pero ella cree que no finalizé bien el
“desentrene” y por eso aumento de peso.

Después de su salida del Congreso retomé el
ejercicio, empezd a trotar y mejord su alimentacion.
Ademas se reconect6 con la halterofilia, pero esta vez
como entrenadora. Ahora, desde esa posicién, mira
hacia atrds y compara: el panorama para sus jovenes
deportistas es muy distinto al que ella vivié en los 80
v 90, cuando le tocaba trabajar en un callcenter mien-
tras se preparaba para ganar medallas nacionales
y panamericanas en lanzamiento de bala y disco.
“El entreno es el mismo”, dice, “las diferencias son
las condiciones que tienen hoy los deportistas: les
pagan y tienen un equipo interdisciplinario que
les brinda los apoyos necesarios”, dice satisfecha.
Le emociona ser parte de esa transformacion.

FOTO: CESAR ROJAS

Urrutia entrena
alas futuras
campeonas

del pais.

Tenia 13 afios
cuando fue
campeona
infantil en
lanzamiento
de bala.

Su lesién mas
grave: ruptura
de cartilago
de larodilla
derecha.

Gana la medalla
de Oroen
levantamiento
de pesas,
categoria 75 kg,
en los Juegos
Olimpicos de
Sydney.

Afio de retiro.
Unos meses
después de
los Juegos
Olimpicos.
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“I a Chiihi®
BAENA

“lL.a educacion

tiene que ir paralela
al deporte”

FOTO: OSCAR BERROCAL / EL TIEMPO

En su carrera deportiva gano 24 titulos
mundiales en distintas modalidades,
entre las categorias juvenil y mayores.

ecilia Baena ya no patina. Cuando se retiré

de las pistas en 2014, dejé de hacer deporte

por completo durante un afo, pero como
otros ex deportistas profesionales, se dio cuenta de
que tenia que activarse por salud. Hoy corre y mon-
ta bicicleta, pero dice que no patina porque le cuesta
coincidir sus horarios con los de la pista. Ahora es
mama y trabaja con el deporte, pero desde la gestién
y la administracién, una carrera que empezo a ges-
tar cuando todavia competia.

“Siempre hay angustia”, dice “La Chechi” cuan-
do se le pregunta sobre la vida después del retiro.
“Esa era nuestra profesién, lo que sabemos hacer.
Afortunadamente yo segui con mi proceso acadé-
mico en mis tltimos afios”. “Después de competir en
mundiales desde el afio 2000 hasta 2012, no habia
un reto mas: ya habia cumplido toda mi etapa en el
ciclo olimpico, desde Centroamericanos hasta Pa-
namericanos, y también habia hecho la incursién al
hielo”, recuerda.

Acaba de estar al frente de los XXI Juegos De-
portivos Nacionales 2019, en noviembre, y empieza a
entender los retos de la gestién. “La Chechi” estudié
Gestion deportiva de forma virtual en la Fundacién
Universitaria del Area Andina y alli mismo se gra-
dué de Administracién de empresas, pero sabe que
todo este proceso, que hizo parte de su transicién al
retiro, todavia es dificil para muchos deportistas.
“Ese es el mensaje que yo le transmito a los depor-
tistas de alto rendimiento: la educacién tiene que
ir paralela al deporte”, dice Baena y afiade que ese
mensaje también tiene que llegar a las universidades
porque no hay la flexibilidad para que los deportis-
tas puedan entrenar y estudiar simultineamente.

Los patines de “La Chechi” estin guardados, y
ella dice que en pocos meses los volvera a usar. Le
acaba de regalar un par a Ana Sofia, su hija, quien
recién cumplié 3 afios, la misma edad que ella te-
nia cuando aprendié a andar en la pista. Le quie-
re transmitir ese gusto, porque al final, dice: “los
mejores momentos de mi vida los he pasado sobre
ruedas”. ®

Tenia 7 afios cuando
participd en su primera
competencia nacional
y 13 cuando participa
en su primer mundial.

Su lesién mas grave fue en 2006, en
unos clasificatorios para el mundial
se le rompi6 el recto anterior del
cuadricep de la pierna. Estuvo seis

meses fuera de las pistas.

| 2014 ] °
Se retira luego

de un afio sin

de maratén en entrenary se

el Mundial de dedica a la gestién
Italia. deportiva.

Ganaeloroen
la modalidad
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Medio ambiente
Y Recomendaciones

o .l/é/ &

PREVENIR ES. \
- LA UNICA OPCION
y

> Preservar las zonas protegidas porque ellas
regulan el ciclo de lluvias. Y en general, no

s : .
i P % ¥ degradar o deforestar ningtin ecosistema, en especial
O1VEercmos _
B . [ :

> Exigir a los gobernantes politicas y decisiones que

promuevan las energias limpias y medios de transporte

| . i! . ;
que no funcionen con hidrocarburos.
' Y > Usar Plume air report, una aplicacién que proporciona en
i F . tiempo real los niveles de contaminacién de la ciudad y

pronostica cémo evolucionara la calidad del aire cada
hora. Asi, puede identificar el mejor momento para
9 . salir a correr, o pasear a los bebés, entre otras
Monica Diago* i : actividades al aire libre.
] > Exigir el uso del gas natural en el sector
industrial, ya que genera muchas

Solo cuando se'encienden’as alarmas amblentales de las W '. menos emisiones que el

carbon.

ciudades y prohibenusar el carro, nos percatamos de lo > Implementar
. . . v run el habito de
contaminado que puede estar el aire que respiramos. Este es caminar, usar

la bicicleta o

el mayor problema de contaminacién en las grandes ciudades el transporte
en Colombia y el causante de enfermedades respiratorias. P

odemos pagar por agua limpia pero no es mas emisiones que contaminen el aire”, es lo que es inmaduro no puede defenderse bien de las y camiones. Por esto, medidas ambientales como el

posible pagar por aire limpio. En el caso aconseja Paula Rodriguez, especialista en impac- afectaciones del material particulado, catalogado, pico y placa para los carros particulares no resultan

del agua, los ciudadanos pagamos por tos sectoriales de WWF Colombia, experta en el ademas, como cancerigeno por la OMS en 2010”, tan eficientes a la hora de mitigar el problema, ya
descontaminarla y potabilizarla a través plantas tema. Esta comprobado: cuanto mas bajos sean los afirma Paula Rodriguez. que los carros particulares funcionan con gasolina,
de tratamiento. Pero en el caso de la contaminacién niveles de contaminacién del aire, mejor sera la sa- Las fuentes de contaminacién generadas por no con diésel.
del aire, es mas latente en las ciudades y no pode- lud cardiovascular y respiratoria de la poblacién, a las actividades humanas se clasifican en dos tipos: Para la experta, es mas urgente y efectivo sacar
mos pagar por descontaminarlo. El aire se limpia largo y a corto plazo. moviles y fijas. Las fuentes mo- de circulacién los buses y camiones viejos que ain
de manera natural, con la lluvia, y no existe ningtn viles se refiere a los vehiculos de ‘ ‘ i transitan por las ciudades y cambiarlos por vehicu-
sistema de limpieza o tratamiento que pueda ins- ¢Qué es la contaminacion del aire? transporte con motor de com- Las particulas los nuevos con mejores tecnologias. En el mediano
talarse, por ejemplo, en la zona méas contaminada La contaminacion del aire se presenta en forma de bustién y las fuentes fijas se re- que causan mayores plazo, sugiere hacer un plan para reemplazar los
de la ciudad y convertir el aire sucio en aire limpio 4,2 particulas y gases. El polvo, el humo y la ceniza se fiere a las industrias que emiten a /("(‘ taciones a la salud buses viejos por buses eléctricos que, aunque son
para que todos podamos respirar sin temor. millones conocen como “material particulado”. Las parti- contaminantes por ductos y chi- R R costosos, si representan una solucién verdadera. “Es

Y es preocupante si pensamos en las estimacio- de muertes culas que causan mayores afectaciones a la salud meneas. son las de menos de 10 mucho mas caro para una sociedad costear las enfer-
nes que hizo la Organizacién Mundial de la Salud prematuras son las de menos de 10 micrémetros de didmetro Cuando una ciudad se de- micrometros de diametro’. medades y muertes prematuras que causa la conta-
(OMS) en 2016: la contaminacién atmosférica en provoca porque no quedan atrapadas en la nariz, pueden clara en alerta ambiental por minacién del aire que reemplazar estos vehiculos.
las ciudades y zonas rurales de todo el mundo pro- cada afio la ingresar al cuerpo a través del sistema respiratorio contaminacién del aire es porque presenta una Resulta inconcebible que mientras en otros paises se
voca cada afio 4,2 millones de defunciones prema- contaminacion y alojarse en el interior de los pulmones o, incluso, concentraciéon muy alta de particulas en el aire y establecen planes para sacar de circulacién los bu-
turas. Esta alta mortalidad se debe a la exposicién a atmosférica. pasar al torrente sanguineo. esto significa un riesgo para las personas. Estas ses que funcionan con diésel, en Colombia seguimos
particulas pequenas (de 2,5 micrémetros o menos), “Respirar estas particulas es muy nocivo para particulas son generadas principalmente por los permitiéndolos de forma indefinida en nuestros sis-
que puede causar enfermedades cardiovasculares, la salud, especialmente para los nifios, pues sus vehiculos que funcionan con diésel, es decir, buses temas de transporte”, comenta Rodriguez. ®
respiratorias y cancer. vias respiratorias son més estrechas. Las par-
“Para tener aire puro, las ciudades deben ac- ticulas de menos de 10 micrémetros llegana los Iy

tuar de forma preventiva, evitar que se generen alvéolos y como el sistema inmune de los nifios * Periodista independiente interesada en temas ambientales.
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Herbarios: memonria

de la biodroersidad

Brian Lara* * ¥orocraria: FFernando Olaya

Un herbario es mucho mas que una coleccion de plantas disecadas
y catalogadas. Con un trabajo paciente y constante, los bidlogos
que trabajan en estos espacios construyen la memoria botanica

de nuestro pais. Y lo hacen en condiciones precarias.

I
Piense en un album de calcomanias. Uno de plantas
y partes de plantas. En él estin las imagenes de todo
lo que llamamos flora de un territorio, digamos Co-
lombia o el Amazonas o la Sabana. En una seccién
estan las plantas que tienen flores y en la siguiente
las que no. Y al pasar las paginas van apareciendo
las hojas de arboles, arbustos y hierbas de diferentes
colores, formas y tamafios, cada una con un recua-
dro que indica el tipo de planta, su nombre cienti-
Sello fico, sus caracteristicas de color, olor, tacto, y dénde
registo habita segtin ciertas coordenadas. Casi como un &l-
herbario bum cualquiera. Eso es un herbario.

Aunque un herbario no esti en las paginas de un
libro, ni sus plantas son fotografias a escala, o dibujos.

e T

T

=

Familia Un herbario es una sala llena de armarios en los cua-
Lolinizs les reposan cientos de fichas en las que estan cosidas
pimero de s o pegadas plantas y partes de plantas reales, alguna
a planta en planta peg p yp p , alg
el catalogo vez cortadas en una selva, un paramo o un bosque.

del herbario

II Un especimen

— — y . . . es la muestra de

e HERBARIO DEL JARDIN BOTANICO DE BOGOTA 1 El 1nV.est1gador abre un armario y saca un grupo de la planta seca y
del herbario JOSE CELESTING MUTIS (JBH) cartulinas de unos 30 centimetros de alto por 25 de prensada, mis

- : o ancho, ordenadas una sobre la otra. En todas hay una etiqueta con
ombpre COMPOSTTAF. e
cientifico de ————® Expeleirar grandiffir Humb, & Bonpl una rama’de alg}ma pllanta. Estas ramas son gran- Z[Z?[ZCZPZOIZ
la planta Rasala, 60 <o, tall siouphes efkibdcteo: Hoies: arosctadas con des v cafés. Estan cosidas a la cartul%na con hilo -
Descripion ——— indumento bisnco de forma lanceclada, fioces dibpacstas e \ especial. Estan secas y prensadas. El investigador ’
clor . @Mud&f@l_ur e 1 las ubica sobre una mesa que esté a la altura de la
oordenadas de Colombin. Cundinamarcs. Bogoth 10 San Cristéhal, Cerro . . . -
reb ol s planta_bl Aguanosa, 4734 8E N 740 3 19, Alirad 3539 . E l cadera, para trabajar de pie. Dice que son frailejones

y sefala cada parte de una de esas ramas: el frente

Recolectores wa ﬁ Sl;clm-l- A3 Ramires-A, J, Sudrer-5 . y el revés, el fruto, la superficie rugosa, y el cambio
terteh. ¥ ML Diaz-Mi Sron | leve del color en algunos bordes. Su dedo nunca toca
Ntmero seriado | aal
delr;c-i_\:(c:)ils;:ltor I RESTAURACH A ECOL .ﬁﬁma Fechade |
£ - feccleegil *Periodista, en la actualidad adelanta una maestria
w - ] . . .
- en filosofia y escribe para esta casa editorial.
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El berbario del Jardin Botdnico de
Bogotd tiene instalaciones ideales
para conservary estudiar las
colecciones botdnicas del pais.

50 Bienestar Colsanitas

LA CIFRA

Al menos
el 25%
de la flora
del pais
no ha sido
descubierta.

la rama. Esta va cosida de tal manera que el botanico
puede verla por todos sus lados, que puede conocerla
completa sin necesidad de tocarla.

Lo que si toca es la etiqueta, que estd pegada al
lado derecho de la rama. Con el dedo sefiala el nom-
bre de la planta, la familia, 1a fecha y el lugar en don-
de fue recolectada, asi como el nombre del botanico
que la recolecté. Luego lee la descripcién que el in-
vestigador hizo de ella: “Roseta. 60 cm, tallo simple,
cilindrico. Hojas arrosetadas con indumento blanco
de forma lanceolada, flores dispuestas en capitulos
[sic] de color amarillo”. En la etiqueta también pue-
den ir los colores, los olores, la abundancia o escasez
en la regién, o cualquier otra informacién que ayude
a quien lee a tener una idea completa de cémo era el
espécimen en su habitat.

Después de un rato el investigador recoge las
cartulinas, las organiza y las vuelve a ubicar en el
armario. El herbario estd ordenado por orden alfabé-
tico segtin los nombres de las familias boténicas, con
el fin de que sea facil encontrar cada armario y cada
planta dentro del armario. Bueno, facil para él, que es
bidlogo. La verdad es que hay que saber algo del tema
para encontrar una pieza especifica en una sala con
més de 28.000 tipos de plantas.

111

“Un herbario es una coleccién cuya funcion es con-
servar especimenes”, dice Néstor Garcia, bidlogo y
director del Herbario de la Universidad Javeriana.
“El trabajo bésico de los herbarios es taxonémico:
identificar dentro de unos sistemas internacionales
esos especimenes”. Por eso es como un album. En un
herbario estin nombradas y caracterizadas todas las
plantas de determinado territorio. Y no es una exa-

geracion: el proposito es identificarlas todas, sin im-
portar su tamafio o ubicacién.

Es tan simple como que cada planta que vemos
al salir de la casa, de la universidad, del trabajo, en el
trayecto del carro, al viajar durante las vacaciones,
junto a un rio o cerca al mar, tiene un nombre pro-
pio y unas caracteristicas particulares que la hacen
Unica. La funcién de un herbario es conservarla y
nombrarla para saber que existe, antes de que el cli-
ma o la mineria o la deforestacion acaben con ella.
“Los herbarios contribuyen al inventario de la bio-
diversidad de un pais”, dice Garcia. El objetivo final
es tomar mejores decisiones ambientales con base
en esa informacion.

IV

El Herbario de la Universidad Javeriana tiene al-
rededor de 30.000 especimenes. El del Jardin
Botanico de Bogoti, 28.000. El de la Universidad
de Antioquia, 200.000. El Herbario Nacional,
700.000. Imagine tantas plantas juntas. Imagine
un bosque. Y aun asi, el profesor Garcia asegura
que al menos el 25 % de la flora del pais sigue sin
ser descubierta. Esto implica que anualmente hay
por lo menos un botidnico describiendo especies
nuevas, que se suman a la lista iniciada por la Ex-
pedicién Botéanica de 1783. Si, 1a que organizé José
Celestino Mutis. Pero eso también significa que,
segun Garcia, “es muy probable que varias espe-
cies hayan desaparecido o estén desapareciendo
sin que las hayamos podido catalogar”. Sin que las
hayamos podido conocer.

Vale aclarar que estas cifras monumentales tie-
nen algo parecido a un asterisco. El ntimero total
de especimenes en un herbario no abarca solo a los
nuevos —cuyo nombre correcto es especie tipo—,
sino también a los que ya fueron descubiertos antes
y volvieron a catalogarse. De los 700.000 del Her-
bario Nacional, 7000 son especies tipo. Es decir, el 1
%, que sigue siendo un ntmero enorme.

Hay una razon que explica esto: un botanico
puede estar interesado en estudiar una misma plan-
ta en diferentes regiones o en diferentes épocas,
para entender como se adapta en ambientes diver-
sos 0 como se adapta cuando su hébitat cambia cada
determinado nimero de afos.

A%

El trabajo de campo. Ahi comienza todo. El boténico
camina entre la maleza. Lleva una maleta en la que
guarda papel periédico, bolsas plasticas, alcohol,
tijeras podadoras. En uno de los bolsillos del panta-
16n lleva una libreta y un lapiz para tomar apuntes.
El botanico trabaja en selvas, costas, bosques, para-

mos, humedales, rios y lagos, donde recolecta espe-
cies para catalogar, estudiar y resguardar.

Después de caminar un rato encuentra lo que
busca. Una orquidea. Cuando la planta no excede
los 30 centimetros, la extrae completa, solo des-
echa la raiz porque no tiene valores taxonémicos
importantes. Cuando tiene mas de 30 cm —como
pasa con un arbol o un arbusto—, toma una rama
con flores y frutos, porque la muestra estéril no
sirve. Entonces guarda el espécimen en una bolsa
rotulada con un nimero. Y con ese paquete en la
mano, saca la libreta y anota la fecha, las coorde-
nadas del lugar y describe la planta con detalle. E1
objetivo es construir la imagen de cémo es la planta
en su propio hibitat mediante la descripcion, para
que cualquier otra persona pueda leer e imaginar.
En tiempos de imégenes digitales, este es un ejerci-
cio literario.

En la noche, cuando vuel-
ve al campamento, el botanico
guarda el espécimen dentro
de papel periédico de forma
tal que cada una de sus partes
quede visible. Marca el peri6-
dico con unnumeroy lo guar-
da en una bolsa pléstica junto
con los otros especimenes que
ha recolectado durante la salida de campo. A esta
bolsa le aplica alcohol corriente y la cierra hermé-
ticamente. Después de esto, la orquidea aguanta el
viaje de vuelta hasta el herbario. En el camino pier-
de el color.

VI

La coleccién de un herbario consta de:

+ Plantas secas y prensadas con flores (angiosper-
mas) o sin flores como los pinos (gimnospermas),
el musgo (briofitas) o los helechos (pteridofitas).

« Hongos y liquenes, que hoy sabemos que no son
del reino de las plantas sino del reino fungi.

« Bancos de tejidos, que son muestras de plantas de
1cem x 1 ecm usadas para analizar informacion mo-
lecular.

« Antoteca o coleccién de plantas sumergidas en al-
cohol. La planta conserva la tridimensionalidad.

» Carpoteca o coleccion de frutos y semillas. Se usa
para el estudio de la dieta de aves.

« Palinoteca o coleccién de polen. Se usa para estu-
dios de clima y de suelo.

« Coleccién etnobotanica, que consiste en artesa-
nias hechas con plantas, fibras o frutos.

Ahora imagine un bosque bajo la lupa de un mi-
croscopio. Ese es justamente el campo de estudio de
un herbario.

‘ ‘ La funcion de un
herbario es consercar y
nombrar las plantas para
saber que existen, antes
de que se extingan’.
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‘ ‘ En Colombia hay 40
herbarios agrupados en la

VII

Luego del trabajo de campo viene el prensado. To-
dos los herbarios funcionan més o menos igual:
una persona recibe las bolsas plasticas que traen
los botanicos de su salida de campo. Saca la planta
y la coloca en la mitad de dos ldminas de cartén del
tamafo de un libro normal. Estas, a su vez, las co-
loca en la mitad de dos laminas corrugadas de zinc.
Estas, a su vez, las coloca en la mitad de dos tablas
de madera. Asi arma una pila de seis u ocho plantas
que luego ajusta con unas cintas.

Cada pila se lleva a un horno cuya temperatura
ronda los 70° C. Ahi permanecen durante dos o tres
dias. El calor seca y prensa las plantas para evitar
cualquier dafio orgénico en el futuro.

Posteriormente se pega una etiqueta a cada
planta segun la informacién que anoté el botanico
en campo. Luego se cose la respectiva planta a una
cartulina libre de acido y se tapa las costuras con
una cinta de agua. El montaje de la planta en la car-
tulina es un trabajo artesanal de cuidado, estética
y amor. Una investigadora
como Nubia Ortiz, del Jardin
Botanico de Bogoti, monta
entre quince y veinte plantas

Asoctacion Colombiana de ol dia.

Herbarios, y otros tantos
que no estan en ella’
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Otra persona hace cura-
duria del nombre cientifico de
la planta y su familia botani-
ca, y también registra el espécimen dentro del her-
bario y los sistemas nacionales e internacionales. El
registro consiste en darle un niimero consecutivo
de herbario. Ese niimero es como la cédula del espé-
cimen. Por ultimo, el espécimen debidamente con-
servado y catalogado se guarda en el armario que le
corresponda segiin su nombre.

Llevar un herbario es un trabajo de obstinacion.

VIII

Jaime Uribe Meléndez, biélogo y director del Herba-
rio Nacional de Colombia, explica que no hace falta
ser boténico o bidlogo para recolectar especimenes.
Una persona como usted o como yo podemos dedi-
carnos a recolectar plantas y llevarlas a la coleccién
de un herbario. Para ello solo necesitamos tener un
permiso de investigacién del Ministerio de Ambien-
te y uno de movilizacién y recolecta de la Autoridad
Nacional de Licencias Ambientales, ANLA.

Desde el Convenio de Diversidad Biolégica de
1994, todos los recursos bioldgicos le pertenecen al
Estado. Todos. Por eso un investigador necesita un
permiso para arrancar la rama del arbol que crece
frente a su propia casa. Sin embargo, comenta el
profesor Néstor Garcia del Herbario de 1la Universi-

Un armario estd dividido en estantes.
Cada estante contiene una carpeta con
muestras de un mismo especimen.

dad Javeriana, esto es curioso porque cualquier ciu-
dadano no investigador puede ir y tomar esa misma
ramay luego botarla sin cometer ningtn crimen. ;Si
no es para investigar, puede hacerlo!

El objetivo de estos permisos es regular la reco-
leccién y extraccién de recursos. El problema esta
en que un investigador debe entregar resmas de in-
formes y protocolos, mientras la mineria y ganade-
ria arrasan con hectireas enteras de vegetacion en
un instante.

IX

En Colombia hay 40 herbarios agrupados en la
Asociaciéon Colombiana de Herbarios, y otros tantos
que no estan en ella.

De esos 40, muchos son regionales y no tienen
buena curaduria, porque se mantienen solo con uno
o dos investigadores de planta, con muy precarias
condiciones para catalogar y resguardar las espe-

cies recolectadas en sus regiones. Por eso algunos
profesionales de las ciudades capitales se movi-
lizan durante tres o cuatro dias cada tanto para
apoyar los procesos en esos herbarios.

Pero en las capitales el tema tampoco es que
esté cerca de lo conveniente para esta labor tan
importante para la ciencia. Solo el herbario del
Jardin Botanico estd en condiciones sonadas en
cuanto a infraestructura y personal. El de la Uni-
versidad Javeriana, que hace parte de una institu-
cién privada, esti a la espera de ser reubicado: por
ahora carece de armarios 6ptimos y estd expuesto
al transito de cientos de estudiantes que bien po-
drian llevar alguna plaga en el barro del zapato. Y
el Herbario Nacional... basta decir que en tempo-
radas de lluvias (que pricticamente son cada se-
mana en Bogota) hay que cubrir los armarios con
plasticos transparentes para evitar inundaciones
en la sala principal.

)
:
i

LI i e

Las plantas pueden estar
pegadas a la cartulina con
bilo especial o con cinta de
agua o papel.

X
El profesor Uribe Meléndez afirma que los her-
barios en Colombia estidn en un riesgo muy alto.
“Apenas el 30 % de todas las colecciones biolé-
gicas del pais estan bien”, dice. Y luego agrega
que al resto puede entrarle una plaga en cual-
quier momento y acabar con todo. Eso equival-
dria a que el 70 % de la biodiversidad del pais
se perderia para siempre. ¢§No es una imagen
angustiante?

“Colombia es uno de los paises mas bio-
diversos del mundo”, decimos con orgullo en
discursos publicos y comerciales de television
a lo ancho del mundo. Pero la frase de cajon
s6lo tiene sentido cuando nos detenemos a
mirar con calma ese album nacional de plan-
tas que se estd armado con las colecciones de
nuestros herbarios. Ese bosque imaginado he-
cho pais. ®

LA CIFRA

Alrededor
del 70 %
de las
colecciones
biologicas
del pais estan
en riesgo.
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tortugasmdrm _
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Karem Racines A r(’zvatiq * Forograria: laty Mdaheeha

Han sobrevivido al menos 100
millones de afios, pero sila situacion
sigue como va, las generaciones

hay espera para las acciones que
frenen su extincion.

4 I N\ uggy era una tortuga carey de un afio de edad
que fue marcada, en el afio 2008, con un dis-
positivo de monitoreo satelital por el Progra-

ma de Conservacién de Tortugas y Mamiferos Marinos

de la Universidad Jorge Tadeo Lozano en Santa Marta.

Querian hacer seguimiento a su ruta de migracién vy,

ademas, obtener mas informacion cientifica valiosa. A

los pocos dias de ser liberada, el aparato marcaba una

localizacién estatica en una zona poblada adyacente a

la Bahia de Taganga. El equipo de biélogos le siguié la

pista a la senal y la hallé en la casa de un pescador,
quien aleg6 haber encontrado a Tuggy muerta, enre-
dada en un trasmallo de pesca artesanal.
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Los tortuguillos que crecen en cautiverio se liberan
en la playa cuando cumplen 10 o 12 meses de edad.

FOTO: ISTOGK

Seis de las siete especies de
tortugas marinas que existen
en el planeta estdn en la Lista
Roja de Especies Amenazadas.

La suerte de Tuggy la corren cientos de tortugas
marinas que terminan capturadas de forma acciden-
tal por instrumentos de pesca artesanal, o atascadas
en las inmensas redes de arrastre de pesquerias co-
merciales que las cogen por error. Como las tortugas
tienen que subir a la superficie para llenar de aire sus
pulmones, al caer presas en una red, se ahogan. Y
esto ocurre aun cuando la Organizacién de Naciones
Unidas para la Agricultura y la Alimentacién ha esti-
pulado, desde 1993, que es obligatorio el uso de dispo-
sitivos excluidores de tortugas en la pesca de arrastre
en favor de su conservacion. Gracias a ello, muchas
logran zafarse de las redes y se salvan.

Desde 2003, seis de las siete especies de tortugas
marinas que existen en el planeta estin en la Lista
Roja de Especies Amenazadas de la Unién Interna-
cional para la Conservacion de la Naturaleza (UICN),
cinco de las cuales estin en la categoria de “peligro
critico”, es decir, alto riesgo de extincién en el medio
silvestre en el futuro inmediato. A una de las especies
se le considera en “peligro”, o sea una categoria menos
grave pero también en la ruta de desaparecer. En todos
los casos, si la presion de la actividad humana y las
afectaciones por el cambio climatico no disminuyen,
se extinguiran.

Karla Barrientos es directora cientifica de la Fun-
dacién Tortugas del Mar y coordinadora de Wider Ca-
ribbean Sea Turtle Conservation Network (Widecast)
para Colombia. Ella cuenta que en el pais hay presen-
cia de cinco de las siete especies de tortugas del mun-
do: carey, laud, verde, caguama y golfina.

Barrientos dice que la carey eslamas criticamente
amenazada, porque los humanos se comen los huevos

y su carne, la trafican ile-

‘ ‘ Si la presion de la galmente y el caparazon es

actividad humana y las

usado para producir arte-
sanias. Es una especie que

afectaciones por el cambio  con frecuencia visita las
climdtico no disminuyen,  Playas de la costa Caribe

se

N i
o "tll?gllll'([ll .

colombiana para desovary
aveces se le ve en las costas
Pacificas para alimentarse.
La caguama o careta sélo tiene presencia en la costa
Caribe y se sabe que esta a punto de desaparecer en
Colombia; en el mundo esta categorizada como espe-
cie en peligro.

La cand o laud es la especie de reptil marino mas
grande del mundo y la tinica que no tiene caparazén
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duro. Se le ha visto en playas en el Golfo de Uraba
chocoano, en el antioquetio y en el Caribe. Su cate-
goria de riesgo en Colombia es de “peligro critico” y
en el mundo esta en el rango de “peligro” o “vulne-
rable”. La tortuga verde es la que méas se consume
ilegalmente en el pais, anida a veces en el Caribe y
al Pacifico sélo viaja para alimentarse; tanto en Co-
lombia como en el mundo se le considera en peligro
de extincion. Y finalmente, la golfina se halla exclu-
sivamente en el Pacifico, adonde va a desovar en las
playas, y también esté en situacién de “peligro”.

Karen Pabén, biéloga del Programa de la Uni-
versidad Jorge Tadeo Lozano, explica que una de las
grandes amenazas que padecen estos animales ma-
rinos es que los nidos no sobreviven a la accién del
hombre, porque los saquean para comerse los hue-
vos, 0 a los tortuguillos se los comen los cangrejos,
los sdbalos y los pdjaros antes de que puedan sumer-
girse en el mar. La estadistica mundial refiere que
s6lo uno de cada mil tortuguillos que nace llega a la
edad adulta, es decir a los 20 afios.

Por eso, este programa de la Tadeo, que lidera la
biéloga Aminta Jauregui, se encarga de proteger los
nidos in situ, con sefializacién y guardianes de pla-
va, o ex situ, al trasladarlos a lugares seguros para
levantar los tortuguillos en cautiverio y liberarlos
cuando tienen més posibilidades de sobreponerse a
las adversidades naturales y a la accién del hombre.
Ademas, mientras estan en la fase de levantamien-
to en los criaderos, los exhiben en el acuario Mundo
Marino de Rodaderos, en Santa Marta, con fines edu-
cativos. Una vez que miden al menos 15 centimetros
y tienen unos 10 0 12 meses de edad son liberados en
las playas donde debieron nacer.

Grandes obstaculos

“Las tortugas marinas estan entre los grandes ver-
tebrados del planeta que enfrentan en este momento
una gran incertidumbre. Y los seres humanos no es-
tamos haciendo suficientes esfuerzos por beneficiar
a las especies cuyos ecosistemas se estan fracturan-
do”, opina Rebeca Franke-Ante, biéloga de Parques
Naturales Nacionales de Colombia en la Regional
Caribe, donde hay 11 areas protegidas, de un total de
14, con presencia de tortugas.

“Todo el mundo quiere una casa o un hotel frente
al mar, pero para construir no se tiene en cuenta el
dinamismo de la dunas, que es la montafa de arena
que se forma cuando la marea sube y baja. Cuando

Las tortugas pueden vivir hasta
90 afios y alcanzan su madurez
reproductiva a los 20 aiios.
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Solo uno
de cada mil
tortuguillos
que nace llega
ala edad
adulta, es
decir, alos
20 anos.

> Dependiendo de la especie, pueden pesar
hasta 900 kilos y medir hasta 2 metros de
longitud.

>Sdlo las hembras salen del agua para poner
sus huevos en la orilla de las playas.

> El sexo de los tortuguillos es determinado por la
temperatura de la arena donde son anidados.

> Los huevos tardan 60 dias en abrirse.

> Regresan a anidar sus crias en la misma playa
donde nacieron.

> Pueden sumergirse hasta a un kilémetro de
profundidad y nadan a una velocidad de 35
kildbmetros por hora.

> Soportan largos periodos de apnea pero
después de 10 minutos deben salir a respirar.

> Comen esponjas, medusas, algas, moluscos,
cangrejos y otros crustaceos.

>En el Caribe, la temporada de anidacion va de
febrero a agosto.

> En el Pacifico colombiano se les puede ver con
frecuencia anidando en playas como Acandi,

Playén y Playona.
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humanos por el litoral impide
que las hembras lleguen a anidar’

las tortugas llegan a desovar a las playas donde na-
cieron se encuentran con muros de concreto. Ade-
més, el ruido, las luces incandescentes y el transito
de humanos por el litoral impide que las hembras
lleguen a anidar”, dice con tristeza Franke-Ante.

Esta especie también se enfrenta a dos grandes
amenazas: el cambio climético, especificamente en lo
relacionado al aumento de la temperatura en la arena,
que es lo que determina el sexo de las crias, y también
el aumento de mareas y tormentas que destruyen los
sitios de anidacién. El otro gran enemigo es la conta-
minacién, porque las tortugas confunden el pléstico
con comida y al consumirlo se enferman o mueren,
ademas de que la basura también destruye su habitat.

Para contrarrestar estos efectos, Parque Nacio-
nales de Colombia resguarda los sitios de anidacién
através del ordenamiento de las playas, promueve la
educacién ambiental en nifios de colegios cercanos a
los litorales donde desovan las tortugas, trabaja en
la lucha contra el tréfico ilegal junto con las autori-
dades policiales, organiza eventos de liberaciéon de
juveniles criados en cautiverio, legisla en favor de su
proteccién y registra con métodos cientificos el com-
portamiento de la especie en el pais.

Por su parte, la Fundacién Tortugas del Mar se
enfoca en apoyar técnicamente y con insumos de tra-
bajo a los consejos comunitarios de las zonas cerca-
nas a las playas donde llegan las tortugas marinas,
tanto en la costa Caribe como en la Pacifica. Ademas,
marcan y recapturan tortugas para hacer investiga-
cién cientifica y también hacen las gestiones para
frenar el trafico de artesania de carey en Cartagena
y en Covenias.

Todos los expertos consultados coinciden en que
los esfuerzos locales que se hagan para salvar al me-
nos un ejemplar de tortuga marina valdré la pena en
favor de su conservacion. Pero, al ser animales alta-
mente migratorios sin lineas fronterizas, tiene que
haber esfuerzos inmensos en el mundo enteroy cam-
bios profundos en la actitud de los seres humanos
frente a los recursos naturales para frenar su camino
hacia la extincién. De lo contrario sera indetenible su
desaparicién en el futuro cercano. ®

*Periodista y profesora universitaria. Frecuente
colaboradora de Bienestar Colsanitas.

Bienestar Colsanitas 59



Institucional
Actualidad

W

va Colsanitas

COLSANITAS:

40 anos de salud

y bienestar

Durante los ultimos 40 afios, Colsanitas ha aprendido a conocer
bien a las familias colombianas. La frase “expertos en ti” que
usamos en algunas piezas publicitarias no fue el chispazo de

n estos afios construimos un modelo de
E atencién tnico en el mundo: el Modelo de
Salud Integral, que retine aseguramien-
to y prestacién de servicios de salud y bienestar, asi
como formacién académica a través de la Fundacion

Universitaria Sanitas y trabajo con la comunidad y
la sociedad a través de la Fundacién Keralty. En estos

MOMENTOS CLAVES DE COLSANITAS 1980-2020

El'10 de noviembre
inicia labores en
Bogota la Compafiia
de Asistencia Médica
Integral Sanitas,
hoy Colsanitas,
en una casa del
barrio Teusaquillo.
Trabajaban alli siete
empleados.
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En junio la compafiia
comienza a prestar
servicios en Cali.
Las clinicas mas
importantes de
Bogota comienzan a
prestar sus servicios
a los usuarios de
Colsanitas: Marly,
Shaio, Palermo,
Clinica Nueva, San
Ignacio, entre otras.

Arrancala
operacién en
Barranquilla. Llega
alaempresael
doctor Juan Jacobo
Mufioz, ministro de
Salud y Educacion.
Ademas de médico
adscrito, es
miembro de la junta
directiva.

un creativo en una mafana de inspiracion. Fue producto
de una reflexion y de una experiencia acumulada.

Se abren servicios
de urgencias en
Bucaramanga,
Clcuta, Santa
Marta, Ibagué,
Manizales,
Fusagasuga,

Zipaquira, Rionegro,

Apartadd, Turboy
Palmira.

40 afos Colsanitas ha fortalecido su compromiso con
més de medio millén de usuarios, y su promesa de
valor ha evolucionado para dar mucho mas que sa-
lud. Gracias a la experiencia acumulada en estos 40
afios, Colsanitas acomparfia a las personas en todos
los momentos de su vida, y se preocupa por mantener
la buena salud de sus usuarios y colaboradores. ®

Se inaugura el primer
Clinisanitas en Bogo-
ta. Asi comienza la
construccion de in-
fraestructura propia,
un gran diferencial
de la compafiia. Em-
piezan a operar las
agencias comerciales
exclusivas, que dieron
gran impulso al creci-
miento de Colsanitas
en el pais.

« Keralty apoya a 24 grupos de investigacién avalados por
Colciencias, cuyo objetivo es mejorar los problemas de
salud de los colombianos.

El programa de Educacién Médica Continuada ha hecho que
los grupos de ortopedia, cirugia bariatrica y trasplante renal
cuenten con gran prestigio internacional.

El departamento de Gastroenterologia de la clinica Reina
Sofia fue pionero en Colombia en ultrasonido endoscoépico
y es avalado por la Sociedad Mundial de Gastroenterologia
como Centro de Entrenamiento para Latinoamérica.

Anualmente la Fundacién Universitaria Sanitas realiza 22
congresos en el area de la salud, con participacién de 6.000
profesionales nacionales e internacionales.

Colsanitas fue de las primeras compafiias en desarrollar una
historia clinica digital, teniendo claro que es un apoyo de
utilidad para el médico.

El programa de Pacientes Internacionales ha atendido

a mas de 3.000 pacientes que han disfrutado de un
amplio portafolio de servicios médicos, especializados y
reconocidos internacionalmente.

» Programa de Hospitalizacién Domiciliaria,

reconocido como uno de los mas sélidos del pais.

 El programa Buen Trato esta dirigido a usuarios

que estén viviendo situaciones de violencia
intrafamiliar, maltrato infantil o abuso sexual.

& =
-:?_-"‘
1991 1992 1993
Entran en Medisanitas llega a Se inaugura en

funcionamiento en

Bogota el Centro

Ginecoobstétrico

y el Centro Médico
Infantil. Se fundan las
Droguerias Colsanitas,

que poco después

se convertirian en

Farmasanitas.

ampliar el portafolio
de servicios de la
empresa. También
inicia actividades la red
de o6pticas Optisanitas.

Bogota la Clinica
Reina Sofia, el
proyecto mas
ambicioso de

Colsanitas hasta ese
momento.

Se inaugura la sede
administrativa de la
Calle 100 en Bogota.

Comienza a funcionar
la EPS Sanitas,
siguiendo los
lineamientos de la
Ley 100 de 1933, que
transformd todo el
sistema de salud y
proteccioén en el pais.

Inicia operaciones en
Cali la segunda clinica
propia, la Sebastian de

Belalcazar.

El Equipo de Tenis
Colsanitas empieza a
prepararse.

La compafiia se separa
de Sanitas Espafia
y se conforma la
Organizacién Sanitas
Internacional, OSI, con
sede en Colombia.
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La Direccion de Ortopedia y
Traumatologia de Colsanitas es hoy el
Departamento mas grande de Colombia.
Cuenta con 620 ortopedistas y doce
subespecialidades.

. « Se crea el Programa de Donacién de Organos y Tejidos.
 El Programa Contigo de

cuidados paliativos se basa en
la compasion y el entendimiento
del sufrimiento humano.

Un equipo especializado

brinda atencion a personas

con 1rmedades crénicas

» Los trasplantes que se realizan tienen una sobrevida del
85 % en los 5 afios que le siguen a la operacién. Se han
realizado mas de 500 trasplantes desde 2006.

Se han fabricado mas de 200 proétesis
3D totalmente personalizadas, que han
mejorado los procesos quirtirgicos y
minimizado el tiempo de recuperacion.

anzadas, progresivas e
rables.

El Centro de Cirugia de Minima Invasion
(Cecimin) es pionero en América Latina
en la cirugia de minima invasién de la
columna.

» La Unidad de Medicina
Materno fetal trabaja con
la Ultima tecnologia para
realizar procedimientos

» Colsanitas es de los
primeros en incorporar
cursos psicoprofilacticos en

Colsanitas cred, junto con la Universidad

del Bosque, el primer programa de
posgrado de Cirugia de Columna.

Comienza
actividades
la Fundacion
Universitaria
Sanitas. Hoy
cuenta con
las facultades
de Medicina,
Enfermeriay
Psicologia, y con 17
especializaciones
en Medicina.

Nace Sanitas
Venezuela.
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Abre sus puertas la
Clinica Universitaria
Colombia en
Bogot4, una de
las instituciones
hospitalarias mas
completas del pais.

« El Departamento de Salud
Mental involucra en sus
procesos de formacioén a las
enfermeras, para que ayuden en
las situaciones de duelo o en el
acompafiamiento a morir.

Se incorporaron las visitas de

terapia de la risa, movimiento
clown, psicopedagogos para
nifios y adultos hospitalizados.

La clinica Campo
Abierto, enfocada
en salud mental,
comienza actividades
en Bogota.

2009-2014

Periodo de
expansion
internacional:
comienzan
operaciones en
Peru, Brasil y
Estados Unidos.

Colombia, hoy considerado

un programa estrella.

Las Salas TPR (Trabajo de

parto, Parto y Recuperacion)

evitan el movimiento de

la paciente y asi cualquier

riesgo de infeccion.

Entraen
funcionamiento la
Clinica Iberoamérica
en Barranquilla.

Se inaugura la
Clinica Pediatrica
Colsanitas en
Bogota.

La Organizacién

Sanitas Internacional,

0SlI, se transforma
en Keralty,
para apalancar
la expansién
internacional del
grupo.

Todas las empresas
del grupo Keralty,
Colsanitas incluida,
proyectan un nuevo
modelo integrado de
atencién en salud,
que tiene en cuenta
la parte asistencial,
los componentes
social y comunitario,
para acompanar a los
usuarios en todos los
momentos de la vida.

quirdrgicos intrauterinos.

El Programa Mama Canguro
mejora la ganancia de peso,
optimiza el desarrollo infantil
y la lactancia materna, y
disminuye la mortalidad en
los bebés prematuros.

Colsanitas celebra 40
afios como empresa
lider del sector de la
medicina prepagada

en Colombia, con mas

de 530.000 usuarios.

El grupo Keralty se

expande y tiene pre-

sencia en siete paises:

Colombia, Peru, Méxi-
co, Brasil, Venezuela,

Estados Unidos y
Filipinas.
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Lo que
sabemos de las

epidemias

Brian Lara*

Una epidemia puede despertar temor o
escepticismo. Por eso es importante saber
qué es, qué la hace peligrosa, como se propaga
y por qué es tan dificil controlarla.
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n 2009 fue la epidemia de la gripe AHINI.
E En 2015, 1a epidemia del virus del zika. En

los primeros meses de 2020, la epidemia
del coronavirus. Y esto solo al recordar los tltimos
diez afios. Lo cierto es que cada cierto tiempo, en los
medios de comunicacién y en toda conversacién ca-
sual el término “epidemia” comienza a circular con
regularidad sospechosa. Pero gsabemos realmente
qué es y como funciona una epidemia?

Qué es

“Una epidemia es el aumento inusitado del ntmero
de casos de pacientes infectados por un agente biolé-
gico”, explica el doctor Carlos Alvarez, infectélogo y
vicepresidente de Salud de Clinica Colsanitas.

Esto significa que para hablar de una epidemia
hace falta que los pacientes contagiados no sean ca-
sos aislados; no basta con tres o cuatro infectados:
deben ser decenas que se van multiplicando rapida-
mente para hablar de una epidemia. Y también que
debe haber condiciones favorables a la propagacion
de dicho agente biolégico.

Epidemia, pandemia y endemia

Podemos hablar de epidemia cuando el aumento de
los casos de contagio esta concentrado en un area geo-
grafica especifica: una zona, un pais, una ciudad. Si
la infeccion llega a otros paises en otros continentes
la epidemia pasa a ser una pandemia. Y cuando la
epidemia se controla por accién humana o se detiene
porque el agente no encuentra otro organismo en el
cual vivir, baja en la curva epidémica y pasa a ser una
infeccién endémica, como la varicela o la malaria.

Factores que median en la aparicion

de una epidemia

1. El receptor. El contagio depende en gran medida
de nuestro sistema inmunolégico. Si tenemos, como
suelen decir las abuelas, las defensas bajas hay ma-
yor probabilidad de resultar infectados y también
enfermos.

2. El ambiente. En la mitad entre el agente biologico
y el receptor esta el entorno, que puede ser propicio o
no para la propagacion de la infeccion. El clima y las
condiciones de salubridad son determinantes en este
tema. Piense que durante la temporada de lluvia la
gente estd encerrada mucho mas tiempo y comparte
espacios estrechos con otras personas, sin abrir una
sola ventana y sin dejar circular el aire para no sentir
tan fuerte el frio. O que epidemias como la peste ne-
gra en la Europa del siglo XIV tuvo como uno de sus
causantes las pésimas condiciones sanitarias de las
ciudades. En otras palabras, los agentes biolégicos se
propagan en factores ambientales particulares.

LAS DIFICULTADES DE TRATAR UNA EPIDEMIA

> Los sintomas de un contagio pueden presentarse desde el dia siete, pero la persona
puede contagiar desde el dia dos; esto quiere decir que durante cinco dias no es
consciente de que tiene una infeccién, no toma precauciones y termina contagiando a

quien se le atraviese en el camino.

> Estudiar un agente biolégico, encontrar una vacuna y distribuirla puede tardar un afio.

> Ningun pais esta preparado para tratar una epidemia debido a asuntos logisticos: no
hay espacio ni personal suficiente para atender un incremento subito de pacientes en
ninguin sistema de salud. De ahi que en China tuvieran que construir un hospital nuevo
en cuestion de dias para hacer frente al coronavirus.

3. El agente bioldgico. En la categoria de agente bio-
16gico entran las bacterias, los parasitos, los hongos
y los virus, que son los que comtunmente asociamos
con las epidemias. Fueron virus los causantes de las
epidemias de AHINI, zika y en la actualidad, coro-
navirus. En la epidemia que sufrié Espafia durante
el siglo XIX, el agente biol6gico fue una bacteria, la
que produce el célera.

El contagio

El microorganismo puede transmitirse a través de
contacto directo, por gotas o por aire. En el primer
caso, la infeccion se da por manifestaciones como un
apretén de manos o un beso; en el segundo, porque
la persona infectada tose o estornuda y las particulas
de saliva alcanzan al receptor; en el tercero, el agente
biolégico se desplaza en el aire y entra en el sistema
respiratorio del receptor. Estas tres formas de trans-
mision implican tres tipos de distancia diferente en-
tre el transmisor y el receptor; por eso las precaucio-
nes siempre son usar tapabocas, lavarse las manos
con frecuencia y mantener distancia prudente.

Los microorganismos tienen capacidades pro-
pias para hacer dafio. El doctor Alvarez los equipara
con perros: un pequinés no muerde igual de fuerte
que un pitbull.

Los microorganismos tienen alcances diversos
al multiplicarse. A este indice se le conoce como el
Ro, que responde a la pregunta ga cuantas personas
puede contagiar un solo individuo infectado? Por
ejemplo, el Ro de la gripa comun es Ro=12, esto signi-
fica que una sola persona puede transmitir la infec-
cién a otras doce.

Infeccién vs. enfermedad

Es importante aclarar que no toda persona infecta-
da termina enferma. Hay receptores asintomaticos,
cuyo sistema inmunolégico puede controlar el mi-

LA CIFRA

Una sola
persona
puede
transmitir
la gripa
comun a
otras doce.

croorganismo y guardarlo o eliminarlo sin que la
persona note algin sintoma alarmante.

Los problemas con los agentes biologicos nuevos
En el momento en el que un microorganismo afec-
ta por primera vez a un ser humano, como sucedi6
con el coronavirus, las probabilidades de que mu-
chas personas terminen infectadas son altas. Con
amenazas desconocidas el sistema inmunolégico no
tiene protocolos de defensa y, por tanto, todos somos
susceptibles al contagio. Sucede que con el tiempo el
agente biolégico contagia a tantas personas que ya
no tiene para donde mas crecer y el pico de contagio
decrece. A esto se le conoce como curva epidémica:
llega un punto en el que ya no hay personas nuevas
para contagiar. Entonces el agente biol6gico muta,
el sistema inmunolégico encuentra una forma de
responder o la comunidad cientifica desarrolla una
vacuna. Y las alarmas se apagan. ®

ALGUNAS DE LAS EPIDEMIAS MAS
IMPORTANTES DE LA HISTORIA

Epidemia
Gripe espafiola

Peste negrao
peste bubdnica

VIH

Plaga de
Justiniano

Coélera

Agente biolégico Afio # de muertes

(MILLONES)
Virus Influenza 1918 50-100
Bacteria Yersinia 1346 hasta 46 - 60
pestis 1361
Virus de Desde 1981 25
inmunodeficiencia
humana

Bacteria Yersinia 541 hasta 750 25

pestis
Bacteria Vibrio 1816 hasta 3
cholerae 1966

*Periodista, en la actualidad adelanta una maestria en filosofia y escribe para esta casa editorial.
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Cuandose sube

la bilirrub R

“ Karem Racines Aréoalo™ * 1) AciON: Luisa Martines

El aumentopronunciado de la bilirrubina en la sangre,

conocido ComO’lctencaes un diagnaostico frecuente
en los recienfacidos. La'mayoria de los casos
. se resuelven con fototerapia.

I a ictericia neonatal es el reflejo de un dese-
quilibrio temporal entre la produccién y
la eliminacién de la bilirrubina, y se ma-

nifiesta en el recién nacido por una coloraciéon ama-

rillenta de la piel y las mucosas. En la mayoria de
los casos es inofensiva y se cura con terapias de luz,
pero hay que vigilar de cerca los valores sanguineos,
porque cuando es severa puede afectar las funciones
cerebrales.

Con base en la estadistica mundial, entre 40 y

60 % de los bebés sanos presentan ictericia después

del segundo dia de su nacimiento, como expresion

de una condiciéon fisioldgica,

Maria Elena Varela, pediatra neonatal y perina-
tal de Colsanitas, explica que la ictericia suele ha-
cerse visible primero en la cara del bebé. Luego el
color amarillento empieza a notarse en el pecho, el
abdomen, después las piernas y, por ultimo, manos
y pies. A este orden de aparicién del sintoma se le
conoce clinicamente como Escala de Kramer. Y en
los bebés de piel oscura se recomienda presionar
suavemente las encias o la nariz para comprobar si
al dejar de hacerlo la piel se ve amarilla.

“Aunque es muy frecuente en nifios recién naci-
dos, y lamayoria de las veces es benigna, debe vigilar-
se cuidadosamente. Resulta
alarmante cuando se presenta

segun especifica la Guia de ) IIIII([II(’ es muy

prictica clinica del recién nacido
del Ministerio de Salud de Co-
lombia. Es la primera causa de
hospitalizacién en muchas de
las unidades de neonatos en

[recuente en ninos recién

nacidos, y la mayoria de
las veces es benigna, debe

vigilarse cuidadosamente’.

durante las primeras 24 horas
de vida del neonato porque es
sefial de una condicién pato-
l6gica, mientras que cuando
ocurre entre el segundo y el

centros de salud colombianos,
pero en la Clinica Iberoamé-
rica de Colsanitas en Barranquilla es la tercera, su-
perada por enfermedades respiratorias y riesgos de
infeccion.

Para entender lo que ocurre en el organismo,
es util saber que la bilirrubina es el producto de la
degradacién de los glébulos rojos, que en los recién
nacidos estin mas aumentados que en edades pos-
teriores de la vida. La bilirrubina tiene que acom-
pafnarse de una molécula de albtmina para ser
transportada al higado, pero a veces el nivel de bi-
lirrubina excede la capacidad de las moléculas y no
puede entrar al higado a metabolizarse. Entonces es
cuando se va a los tejidos ricos en lipidos como la
piel, los ojos y el cerebro.

cuarto dia de nacido, puede
ser patoldgica o asociarse con
una condicién fisiolégica”, dice la especialista.

Y la pregunta obligatoria después de esa expli-
cacion es: scémo se diferencia la ictericia fisiologica
de la patolégica?

Varela dice que los recién nacidos tienen una
predisposicién a la produccién excesiva de bilirru-
bina porque sus glébulos rojos tienen menor tiempo
de vida, y el sistema enzimatico del higado a veces
es insuficiente para hacer el trabajo que venia ha-
ciendo el higado de la madre. A esta condicidon se le
conoce como ictericia habitual acentuada, también
conocida como fisiolgica. Dependiendo del peso, la
edad gestacional y los dias de vida del bebé, regu-
larmente después de las 24 horas de nacido los exa-

ESCALA DE KRAMER

| { ey | { ‘-.__E-

La Escala de Kramer muestra de un modo claro cémo se hace visible la enfermedad.
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Los recién nacidos tienen una predisposicion a
la produccion excesiva de bilirrubina porque sus
globulos rojos tienen menor tiempo de vida.

visiLabo Supersalud %

Aprovecha los privilegios que tienes

en Droguerias Cruz Verde

por ser usuario de medicina prepagada
de Colsanitas y Medisanitas

gre del neonato y la de la madre. La doctora Varela
especifica que el equipo médico debe prestar una
mayor atenciéon cuando la sangre de la madre es
del tipo O y el del padre es A o B, o si la madre tiene
el factor RH negativo y el padre tiene RH positivo:

“Estas condiciones son sefiales de alerta. Si fuese 0
este el problema hay que monitorear de cerca los va-
lores de la sangre, aplicar fototerapia, tratamiento 0

Dto.”

farmacolégico y, solo si se vuelve severa, recurrir a
la transfusién”, apunta.

Las alteraciones del desarrollo neurolégico a
largo plazo, como consecuencia de ictericia patolé-
gica severa, incluyen paralisis cerebral, trastornos

menes de laboratorio mostrarian niveles altos de bi-
lirrubina, pero antes de que el bebé cumpla las dos
semanas de vida el valor se ubicaré en el rango de
normalidad. Si el niflo es prematuro, los sintomas
pueden aparecer entre el cuarto y el quinto dia, y la
recuperacién de los valores normales puede tardar
hasta dos semanas.

Con respecto a la ictericia patoldgica, la primera
sefal es su apariciéon temprana, y la mayoria de las
veces obedece a una incompatibilidad entre la san-

en la funcién auditiva o retrasos generales en el de-
sarrollo psicomotor y cognitivo.

La Guia prdctica de Minsalud indica que entre los
factores que aumentan el riesgo de que el recién na-
cido presente ictericia se cuentan: la prematurez,
una madre con problemas de hipertensiéon duran-
te la gestacion o insuficiencia placentaria, el uso de
oxitocina durante el trabajo de parto, antecedentes
familiares de ictericia o la incompatibilidad de la
sangre de los padres, como ya detallamos. ®

PARA CONTROLARLA

>

v

La indicacién terapéutica para la
ictericia se define en funcién del
momento de aparicién del sintoma,
asi como por el resultado de
laboratorio y las tablas referenciales
ajustadas a la edad gestacional y
dias de vida. Si es leve bastara con
las terapias naturales de luz solar. Si
el médico lo considera necesario, se
somete al recién nacido a fototerapia
con luces azules especiales, y

en casos de ascenso rapido de
bilirrubina se pueden requerir
técnicas invasivas de transfusién
sanguinea.

Para aplicar la fototerapia, se ubica
al neonato bajo las luces especiales

v

Unicamente vistiendo un panal, se le
cubren los ojos para proteger su vista
de la luz brillante y se le da vuelta con
frecuencia. Regularmente se aplica
esta técnica durante uno o dos dias.
Si se requiere prolongar las sesiones,
es posible que haya que suministrarle
liquidos por via intravenosa. Y la
recomendacion general es que no se
suspenda la lactancia materna.

La especialista Varela detalla

que el proceso de la fototerapia
se explica como una proyeccién
de luz cuyas ondas pueden
descomponer la bilirrubina para
hacerla soluble en agua y facilitar
su eliminacién a través de la orina

v

o las heces. En circunstancias

muy especiales se combina con
tratamiento farmacolégico para
facilitar la eliminacién de la sustancia
amarillenta.

El personal sanitario es el encargado
de decidir el momento del alta
después de un episodio de ictericia
en el recién nacido. Pero si el bebé
es enviado a casa antes de que
cumpla las 72 horas de nacido, y los
padres sospechan de la presencia de
los sintomas de ictericia neonatal,
deben regresar al médico y pedir
una evaluacién. El diagnésticoy la
atencién temprana son claves para el
mejor prondstico.

* Periodista, profesora universitaria e investigadora. Mencion de Honor en el Premio Roche de Periodismo en Salud 2019.
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en nuestras Droguerias Cruz Verde
EL 2. martes de cada mes del afio 2020

0*
Dto.

en nuestras Droguerias Cruz Verde
Todos los dias del afio 2020

CfUZ Verde.

Algunas promociones y/o productos pudieran no estar incluidos bajo esta condicin. *Aplica también para domicilios.
Droguerias Cruz Verde no promueve el consumo de medicamentos de prescripcin médica ni formula para lactantes y complementarios de leche materna.

Descuentos exclusivos para afiliados a Privilegios Colsanitas y Medisanitas excepto Plan Médico Domiciliario y Plan Colsanitas Dental, mientras el convenio suscrito con Cruz Verde se encuentre vigente. *Oferta del cinco por
ciento (5%) de descuento todos los dias del afio 2020. **Oferta del diez por ciento (10%) de descuento Gnicamente el segundo martes de cada mes del afo 2020, por compras de nuestros productos en las Droguerfas Cruz Verde
a nivel nacional o hasta agotar existencias, lo que suceda primero. Indispensable presentar el documento de identificacion. Aplica para venta en Droguerfas Cruz Verde a nivel nacional. Nimero de unidades disponibles a nivel
nacional varian por ciudad y punto. Valido a través de servicios a domicilio, que se prestard en las zonas, lugares y horarios de acuerdo con la red de distribucion definida por Cruz Verde y que se pueden consultar en
www.cruzverde.com.co. Aplica para servicio a domicilio que se prestard en las zonas, lugares y horarios de acuerdo con a red de distribucion (consiiltala en www.cruzverde.com.co), el servicio serd gratis para pedidos iguales o
superiores a $25.000. Todos los domicilios solicitados de 10:00 pm. a 6:00 a.m o pedidos inferiores a $25.000 tendran un costo de entrega de $2.500. *No aplica para compras online, ni para medicamentos listados en las
Circulares de a CNPMDM. Aplica a mdx. 4 unidades minimas de venta por referencia, por compra, por dia. La unidad min. de venta podria no coincidir con la presentacién comercial aprobada por Invima. No acumulable con otras
promociones. No redimible en dinero total, ni parcialmente o cualquier otro medio. Descuentos aplican sobre el precio maximo de venta al publico. Aplica solo a venta al detal. Consulta términos y condiciones en
www.cruzverde.com.co.
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Laura Natalia Cruz*
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Parecen menos nocivos, pero hay evidencia suficiente de que los dispositivos
electrénicos para fumar pueden tener efectos tan adversos como los cigarrillos
de siempre. El Ministerio de Salud ya alertd sobre los problemas de consumirlos.

n 2019 se reportaron en Estados Unidos

mas de 2.000 casos de personas con enfer-

medad pulmonar y con sintomas como difi-
cultad para respirar, fatiga, nauseas, tos y fiebre. Esta
epidemia misteriosa tenia un denominador comuin
y era el uso de cigarrillos electrénicos y vapeadores.
Los pacientes con estos problemas dijeron usar estos
productos, y ademas no tenian otras complicaciones
que explicaran por qué estaban enfermos. Murieron
alrededor de 40 personas en ese pais por estas causas
en el segundo semestre del afio pasado.

Estos episodios y los reportados en otros paises
alertaron a la comunidad cientifica en todo el mun-
do, que ya lleva varios afios analizando los riesgos
de utilizar los cigarrillos electrénicos y vapeadores.

Segtin el Ministerio de Salud, los vapeadores son
dispositivos que funcionan con baterias que calien-
tan un liquido para crear el vapor que los usuarios
inhalan. Los hay de dos tipos: los sistemas electré-
nicos de suministro de nicotina (SEAN), es decir,
que proporcionan el componente adictivo de los
cigarrillos comunes, y los sistemas electrénicos sin
suministro de nicotina (SSSN), que permiten inha-
lar otras sustancias como el tetrahidrocannabinol
(THC), el componente psicoactivo del cannabis.

En septiembre de 2019, el New England Journal of
Medicine presenté los resultados de una investigacién
en la que evalud a 53 pacientes de los estados de Illi-
nois y Wisconsin en Estados Unidos con enfermedad
pulmonar. Encontré que el 84 % habia utilizado va-
peadores para consumir THC, asi como otras sustan-
cias. La gran mayoria de estas personas presentaron
sintomas pulmonares, gastrointestinales y generales
como malestar y fiebre. Aunque hacen falta resulta-
dos mas concluyentes, el estudio afirma que el vapor
de los SEAN y los SSSN no es inofensivo.

Ademas de la nicotina de los SEAN, en los vapea-
dores también hay propilenglicol, una sustancia
que inhalada a altas temperaturas puede producir
irritacién de ojos, garganta y vias aéreas. Igualmen-

LA CIFRA

16 %
delos
universitarios
colombianos
ha usado
cigarrillos
electronicos
alguna vez.

te hay presencia de sustancias asociadas al cancer
como metales pesados, formaldehido, acetona y
benceno, entre otras. Estos productos contienen
ademads particulas ultrafinas que al ingresar a los
pulmones aumentan el riesgo de enfermedad coro-
naria, cAncer de pulmén y asma. También contienen
glicerina y saborizantes.

Sin embargo, es més preocupante atin que toda-
via no se sepa cuéles son todas las sustancias pre-
sentes en estos dispositivos, dice Natalia Londofio,
neumologa de Colsanitas, pues no todas se conocen.
De esta forma, tampoco es posible averiguar qué tan
perjudiciales pueden ser para la salud.

Segtin el Ministerio de Salud, el uso de cigarrillos
electrénicos esti asociado a mayor riesgo cardiovas-
cular, doble riesgo de sufrir infarto agudo del mio-
cardio, riesgo de desarrollar cincer y sintomas pul-
monares como los que presentaron los enfermos en
Estados Unidos. Atin asi, aclara la doctora Londofio,
todavia hace falta definir con exactitud cuiles son las
enfermedades que pueden surgir del consumo de es-
tos dispositivos y si también pueden afectar la salud
de las personas que estén cerca de los fumadores. ®

Una de las razones por las cuales se utilizan cigarrillos electrénicos
es porque supuestamente ayudan a disminuir el consumo de
cigarrillos comunes, pero esto es falso. En Colombia estos
dispositivos no tienen registro del Invima para venderse como
medicamento o como insumo médico. Por otro lado, la doctora
Londofio aclara que no hay evidencia suficiente que respalde

su uso como terapia para dejar de fumar. Para eso existen las
terapias con medicamentos y la terapia cognitivo conductual,

cuya efectividad si ha sido probada cientificamente.

Los cigarrillos electrénicos y vapeadores son productos
recreativos que definitivamente, dice Londofio, no hacen parte

de los habitos de vida saludable deseables para una persona que
quiere vivir su vida a plenitud. Por eso ella recomienda abstenerse
de consumirlos por completo, pues pueden ser tan o mas dafiinos
que los cigarrillos comunes.

*Periodista independiente, colabora con distintos medios nacionales.
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Una reconstruccion de rostro

Redaccion Bienestar Colsanitas

Dos cirujanos de Colsanitas reconstruyeron el rostro de un hombre que
habia perdido casi el /0 % de su cara en un accidente laboral. Esta es la historia.

arcela Sanchez, cirujana plastica on-

c6loga, y Camilo Mejia, microcirujano,

fueron los especialistas que atendieron
al paciente de 38 afios proveniente de Santa Lucia,
una de las islas que componen las Antillas Menores
del mar Caribe. El hombre llegdé a Colombia des-
pués de pasar siete meses esperando un trasplante
de cara, mientras las graves lesiones en su rostro
empeoraban. Estaba en estado de desnutricién, su
peso era de 35 kilos; el maxilar superior estaba com-
pletamente necrético, porque no tenia tejido que
lo cubriera; no tenia nariz ni parpado derecho, y la
cornea estaba quemada. Todo esto después de que
un cable de alta tensién golpeara su cara durante su
jornada laboral como constructor.

Durante esos siete meses, esperaba que algin
equipo de cirujanos en Ameérica Latina le ofreciera
un tratamiento que le salvara la vida. Todos habian
considerado que la inica opcién viable era un tras-
plante de cara, procedimiento que hasta ahora solo
se realiza en Europa y Estados Unidos. “Nos envia-
ron la foto del paciente y, aunque también conside-
ramos que la mejor opcion era el trasplante de cara,
decidimos tratar de recuperar la salud del paciente
para ver qué le podiamos ofrecer. Creo que fuimos
los tinicos que realmente le ofrecieron una oportu-
nidad”, comenta la doctora Marcela Sanchez.

La cirugia
En primer lugar, fue necesario estabilizarlo duran-
te un mes, ya que se encontraba en grave estado de
salud y su vida corria peligro. Y se requerian unas
condiciones minimas para entrar al quiréfano: que
recuperara peso, que la via aérea estuviera en bue-
nas condiciones y que las infecciones no siguieran
avanzando.

En ese tiempo se realizaron tres lavados quirtr-
gicos para eliminar el tejido quemado o infectado, y
se hizo la valoracién de danos.
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La primera intervencién duré alrededor de 12 ho-
ras. Tomaron una parte del antebrazo, arterias y venas
incluidas, para reconstruir la parte interna de la nariz
y el labio superior, conectando los vasos sanguineos.
También sacaron una parte del muslo con musculo y
piel para reconstruir el labio inferior, la mandibula y
el cuello. Por su textura, estas partes del cuerpo (mus-
lo y antebrazo) son ideales para reconstruir zonas sen-
sibles como la cara. “Lo que hicimos fue lo que estaba
al alcance de nuestras manos, una microcirugia con
ese tipo de colgajos, ya que no podemos hacer tras-
plante de cara”, explica el doctor Camilo Mejia.

En el quiréfano el equipo estaba conformado por
los cirujanos Sanchez y Mejia, un anestesiélogo, un
residente de anestesiologia, un cirujano oculoplas-
tico, una médica internista, dos instrumentadoras
quirurgicas y dos auxiliares de enfermeria.

Durante los tres afios que han pasado desde que
el paciente 1leg6 a Colsanitas, se le han practicado
otras seis cirugias. El paciente viene a sus controles
en Colombia para que los cirujanos revisen y mejo-
ren nuevas partes de su cara, las cicatrices, el parpa-
do, la nariz. Y hacen un registro de su satisfactoria
evolucién: volvié a comer y recuper6 su peso; ya
puede hablar después de meses de terapia, y hasta
se reincorporé a su trabajo.

TRASPLANTE VERSUS
RECONSTRUCCION

En América Latina no se realizan trasplantes de cara por varias
razones, la principal es su costo. Todos los trasplantes de érganos y
tejidos requieren un tratamiento conocido como inmunosupresion,
para regular la respuesta inmunoldgica del cuerpo y asi evitar

que el paciente rechace el nuevo érgano. En el caso del rostro, la
inmunosupresion puede tener costos supremamente altos. La
razén, explica Sdnchez, es que la piel tiene muchas estructuras
inmunoldgicas, y eso sube la probabilidad de rechazo del trasplante.

conocitmienlo, estos

Los cuidados
La complicacién mas grave que se puede presen-
tar en este tipo de intervenciones es la posibilidad
de que se formen codgulos de sangre en los vasos
sanguineos y esto imposibilite la circulacién en el
area implantada, haciendo que el tejido muera. Esta
complicacién puede deberse a diferentes factores:
radioterapia, una lesién vascular, alteraciones de
coagulacién o alteraciones

. . anatémicas de los vasos
Gracias a eslas  sanguineos.

lécnicas y a su En el caso del paciente

de Santa Lucia, esto fue lo
que ocurrié: una parte del

especialistas pueden  colgajo usado para recons-

saloar (57‘&}‘&]1()8, truir el labio inferior, la
. mandibula y el cuello, no
extremidades y Ve )
L . tuvo la circulacién sangui-
masculos’. nea necesaria y el tejido no

sobrevivié. Por lo tanto, fue

necesaria una nueva ciru-
gia para reemplazar ese tejido. Pese a esto, 1a doctora
Sanchezaclara: “Nosotros ahora estamos en el mini-
mo error: tenemos una tasa de éxito por encima de
98 %, lo que quiere decir que, de 100 implantes de
tejido de la propia persona, 98 salen bien”.

Fl equipo humano

El equipo de microcirujanos de Colsanitas esta
compuesto ademaés por los doctores Susana Correa,
Raul Sastre, Carlos Lopez y David Duque, quienes
tienen las herramientas, la formacién académica
y la experiencia para ofrecer una opcién avanzada
en microcirugia en Colombia. Gracias a estas téc-
nicas y a su conocimiento, pueden salvar érganos,
extremidades y musculos. Su trabajo no responde
a necesidades exclusivamente estéticas, sino que en
muchos casos salvan vidas. Este tipo de cirugia se
realiza comtinmente en mujeres que perdieron un
seno después de la mastectomia, pacientes con mal-
formaciones por tumores o con traumas después de
algin accidente.

Sanchez y Mejia consideran que la clave esta
en tener un buen equipo de trabajo, coordinacién
y confianza: “Sin una comunicacién constante,
apoyo y confianza real, no tendriamos el éxito que
tenemos”. ®

Marcela Sdanchez y Camilo
Megjia, parte del equipo de
microcirugia de Colsanitas.
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Hay formas de maltrato al adulto mayor que no
son evidentes. Sobre ellas y la manera de detectarlas
llamamos la atencién en estas Iineas.

Karem Racines Arévalo * Irustracion: Jorge Tukan

con los abuelos, seguramente ellos no que-
rran ir al paseo”. jAlguien les pregunt6?
“Es normal que se le olviden las cosas porque esta
mayor”. jTienen el diagnédstico de un especialista?
“Ya es hora de que papa y mama tengan cada uno su
habitacién”. ;Y su derecho a la sexualidad? “Puede
orinarse en el panal, para eso lo tiene”. § No seria me-
jor acompaniarlo al bafio? “A la abuela no se le pue-
den mandar correos electrénicos porque no sabe ni
prender el computador”. ;Han tratado de ensefiarle?
Todas estas situaciones en las que se les resta
importancia a la opinién o las condiciones del adul-
to mayor, frente a decisiones que tienen que ver su
calidad de vida, son consideradas por los especialis-
tas como formas de maltrato.
Asi como visitarlos poco, irres-

“P odemos dejar a los nifios mas pequefios

“accién u omisién, inica o repetida, contra una per-
sona mayor que produce dafio a su integridad fisica,
psiquica y moral y que vulnera el goce o ejercicio de
sus derechos humanos y libertades fundamentales,
independientemente de que ocurra en una relacién
de confianza”.

Por su parte, la Cartilla sobre el buen trato a las per-
sonas adultas mayores, publicada por el Ministerio de
Salud y Proteccién Social en agosto de 2018, hace
una clasificacién muy 1util con respecto al tipo de
maltrato que se le puede infligir a este grupo etario,
que en Colombia representa el 11 % de la poblacion.
El documento establece una diferencia entre el
abuso directo o individual y el maltrato indirecto
o social. En el primer caso se incluyen las agre-

siones fisicas y verbales, el
chantaje, el abuso financiero,

petar sus creencias religiosas, ‘ ‘ Tenemos que hacernos el abuso sexual y el abando-

desestimar su experiencia en
asuntos relacionados con la di-

conscientes del maltrato

no, cometido directamente
por familiares o cuidadores.

namica del hogar o del trabajo, para (/’Z,’lta’l'l(), porque no Como maltrato social se con-
mantenerlos al margen de la advertirlo y normalizarilo sidera la discriminacioén sis-

tecnologia, regafarlos en pu-
blico o ridiculizarlos.

German Humberto Rincén
Perfetti, abogado especialista en temas de familia
y derechos, dice que durante décadas los adultos
mayores han padecido el olvido y el menosprecio
de las generaciones jovenes: “Se hace comun la
subvaloracion y los cuidados limitados, como si se
tratara de ciudadanos de tercera categoria. Tene-
mos que hacernos conscientes de ello para evitarlo,
porque no advertirlo y normalizarlo es parte del
problema”, dice.

La Convencién Interamericana sobre la Protec-
cion de los Derechos Humanos de las Personas Ma-
yores (Washington, 2015) define el maltrato como la

es parte del problema’.

tematica de las personas ma-
yores en la sociedad, la falta
de oportunidades laborales 'y
la ausencia de proteccién estatal.

Al respecto, el director del Programa de Adulto
Mayor de Colsanitas, Daniel Ossa, advierte que ese
abuso directo muchas veces se manifiesta en el aban-
dono, los insultos, el tono de voz desproporcionado,
el reclamo constante y la falta de reconocimiento de
la autonomia, la independencia y la privacidad de la
persona mayor.

“Procurar complacerlos en sus gustos de comi-
da, vestido y entretenimiento es una manifestacién
de amor. Llevarlos de paseo, involucrarlos en las de-
cisiones cotidianas del hogar, visitarlos con frecuen-

*Periodista y profesora universitaria.
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cia y respetar la confidencialidad de su situacion de
salud en su entorno inmediato también son mane-
ras de respetar sus derechos y su individualidad”,
apunta Ossa.

Con relacion al maltrato social al que se refie-
re la cartilla del Ministerio de Salud, Ossa dice
que la sociedad colombiana apenas empieza a
asimilar el envejecimiento de su poblacién, y no
se tiene una infraestructura en las ciudades ni un
andamiaje institucional para hacer frente a las
demandas de las personas mayores: “Abundan
los obstaculos y trampas que impiden reconocer
el valor de su experiencia, su sabiduria y todo lo
que les debemos como pais. Y eso se nota en las
dificultades que existen para que accedan a la
academia, el campo laboral y la pensién, que la
disfruta apenas el 25 % de las personas mayores
de 60 afios”, argumenta.

El Programa de Adulto Mayor de Colsanitas
responde a esta necesidad, al garantizar la atencién
y el cuidado de calidad de sus usuarios mayores, a
través de un abordaje integral de sus necesidades
de salud, la disposicién de centros de cuidado tem-
poral y permanente, asi como espacios, actividades
y programas que brinden oportunidades para su
bienestar.

Ademés, a través del Programa Ciudades Com-
pasivas, Colsanitas trabaja en el fortalecimiento de
redes comunitarias que apoyen a quienes enfren-
tan enfermedades croénicas, que en buena medida
son personas mayores: “Lo que hacemos es convo-
car institucionalmente a todos los participantes de
esas comunidades y darles herramientas para que
se conviertan en una red de acompafiamiento para
personas enfermas y sus familiares. Se trata de ac-
tivar la sensibilidad para ayudar al otro, que nos
necesita”, comenta Constanza Gonzalez, coordina-
dora nacional del Programa Ciudades Compasivas
de Fundacién Keralty, antes conocida como Funda-
cién Sanitas.

El derecho como custodio

E115 de junio se ha designado como el Dia Mundial
de la Toma de Conciencia del Abuso y el Maltrato
en la Vejez, y el 1 de octubre es el Dia Internacional
de las Personas de Edad. Ambos son un recorda-
torio, maneras de alertar a las sociedades sobre la
necesidad de reconocer que los adultos mayores de-
ben ser tratados de forma digna, sin discriminacién
y en igualdad de condiciones.
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‘ ‘ Las familias tienen el deber de ser

solidarias con las personas mayores,
la obligacion de ayudarlas y prooveerles
las condiciones de seguridad, salud

y bienestar que requieren’.

> Dependencias del Ministerio de
Salud: Direccion del Centro Vida,
Centro Dia, Centro de Bienestar o
Centro de Atencion de Largo Plazo,
y a las Direcciones de Salud o a las
Secretarias de Desarrollo Social o
sus equivalentes del departamento,
distrito o municipio.

Lineas telefénicas gratuitas: los
casos de maltrato se denuncian a
través de la Linea Nacional 123, que
corresponde al nimero unico de

v

v

seguridad y emergencias (NUSE).

ICBF: Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar a través de la
Linea Gratuita Nacional
018000918080

Centro de Atencién a Victimas de
Violencia Sexual —~CAIVAS— de

la Fiscalia de la Nacién: Para los
casos de abuso sexual a través

de oficio en el que se expresa
claramente la situacién y los datos
de lavictimay a través del correo:

v

v

denunciemoselabusosexual@
fiscalia.gov.co.

Policia: para solicitar la accion
inmediata ante situaciones de
inminente peligro, Linea de
Atencién al Ciudadano de la Policia
Judicial.

Bogota 515-91-11 / 91-12

Resto del pais: 018000-910-112.
Las Casas de Justicia y Convivencia
Ciudadana de las alcaldias, en todo
el pais.

El abogado Rincon Perfetti recuerda que los
paises han firmado convenciones internaciona-
les para dignificar la vida del adulto mayor como
sujeto de derechos, con verdades y conocimientos
que deben ser aprovechados y resguardados. En
tal sentido, resalta que el derecho a la dignidad nos
obliga a reconocer las diferencias practicas de la
persona avanzada en edad, porque tal vez han per-
dido habilidades fisicas, pero han ganado experien-
cia y sabiduria.

“Las familias tienen el deber de ser solidarias
con las personas mayores, ademas de la obligacién
directa de ayudarlas y proveerles las condi-
ciones de seguridad, salud y bienestar que
requieren. En general, creemos que esas
obligaciones solo se tienen con los ni- { f
fios, pero resulta que también las per- \
sonas con méas de 60 afos de edad
pueden demandar a sus familiares
por pensién alimentaria, puesto que
la Ley 1251, 1a Ley Civil y el Cédigo
Penal Colombiano asi lo establecen.
El incumplimiento puede acarrear
carcel entre 3y 6 afios. En el caso de
la violencia fisica o psicolégica, es
un agravante que ocurra en per-
sonas con una condicién de de-

bilidad manifiesta, pues eso los convierte en sujetos
de proteccién”, destaca el abogado.

Finalmente, Rincon sefala que muchos ancia-
nos no denuncian que son victimas de malos tratos
porque tienen miedo de que les aumenten la cuota de
matoneo y de abuso. Pero el Estado colombiano dis-
pone de varios canales para alertar a las autoridades
sobre situaciones que atentan contra los derechos de
las personas mayores. ®

LA CIFRA

Solo 25 %
de los
mayores
de 60 anos
disfruta de
su pension.
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Colsanitas. Y es que ante la presencia de estos, algu-
nas bacterias en vez de morir se haran mas fuertes.
Esto significa que la préxima vez que se utilicen, las
bacterias que sobrevivieron ya sabrian qué hacer.

El efecto colateral de los antibiéticos podria redu-
cirse si se utilizaran responsablemente, pero la reali-
dad es otra: muchas personas consumen antibiéticos
indiscriminadamente ante cualquier sintoma porque
hemos creido que son como una pastilla magica que
todo lo cura. Si consumimos antibiéticos sin necesi-
tarlos nuestras bacterias se acostumbraran y apren-
derén a vivir con ellos. Cuando tengamos una infec-
cién bacteriana real simplemente no va a pasar nada,
seguiremos con ella en el cuerpo, padeciendo los sin-
tomas y sin un remedio que nos haga sentir mejor.

Bacterias resistentes
a los antibioticos,

un peligro real

Laura Natalia Cruz*

Estos medicamentos que nos han permitido vivir
con mayor bienestar estan perdiendo su eficacia
debido al uso inadecuado que hacemos de ellos.

Lo que no se debe hacer
Un ejemplo de como se utilizan los antibiéticos de for-
ma inadecuada es cuando tenemos un resfriado co-
mun. De acuerdo con el doctor Alvarez, los resfriados
son ocasionados por virus, es decir, no hay un medi-
camento que acabe con ellos y elimine la enfermedad;
I os antibiéticos han sido uno de los grandes lo tnico que se puede hacer es controlar los sintomas.
avances de la medicina moderna. Antes Los virus que causan resfriado desaparecen gracias
a la accién del sistema inmunolégico. Sin embargo, a

de ellos, a comienzos del siglo XX, la gente

moria por infecciones urinarias, infecciones respira-
torias o heridas infectadas. Con su uso generalizado
a partir de la década de 1940 todas estas enfermeda-
des dejaron de ser un peligro para convertirse en una
condicién facilmente tratable en todo el mundo. Sin
embargo, el paso del tiempo y el mal uso que se le ha
dado a estos medicamentos han hecho que su eficacia
casi milagrosa esté desapareciendo, y que actualmen-
te sea cada vez mas dificil combatir enfermedades

la primera senal de tos o congestién nasal muchos re-
curren a los antibiéticos que simplemente no le hacen
nada al virus porque no estan disefiados para acabar
con ellos.

Luego de tomar antibiéticos contra un resfriado
muchos dicen sentirse mejor y creen erréneamente
que se han “curado”, pero lo que en verdad sucede es

que el responsable de la mejoria
ha sido el sistema inmunolégico,

‘ ‘ La resistencia los antibiéticos no han tenido
bacteriana se genera porque nada que ver. Otra situacion pue-
de ser que efectivamente haya
.. que tomar antibiéticos a causa
mutan por la preswon de una infeccién bacteriana y

del medicamento’. ya sabemos que estos siempre

comunes.

Este fenémeno se conoce como resistencia a los an-
tibidticos. Segin la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), se presenta cuando las bacterias se adaptan y
crecen en presencia de antibiéticos. Para entenderlo
mejor hay que tener claro que los seres humanos po-

los microorganismos

demos desarrollar una infeccién como consecuencia
de la accién de virus, bacterias, hongos y parésitos;
cada uno de ellos es muy diferente entre si y para erra-
dicarlos hay diferentes medicamentos. Los virus se
tratan con antivirales de los cuales existen muy pocos
disponibles. Los demas virus solo se pueden combatir
con el sistema inmunolégico. Los hongos se tratan con
antifingicos, los parasitos con antiparasitarios y las
bacterias se tratan con antibiéticos.

La resistencia bacteriana se genera porque los
microorganismos mutan por la presiéon del medica-
mento. Este es uno de los efectos secundarios de los
antibiéticos, segun Carlos Alvarez, infectélogo de
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generan resistencia. Una vez ge-
nerado el mecanismo de resistencia este no desaparece
inmediatamente y si el consumo de antibi6ticos es con-
tinuo la resistencia puede volverse permanente.

Un escenario catastrofico

Las consecuencias para las personas, segin la OMS,
pueden ser enfermedades mas largas, aumento de la
mortalidad, estancias hospitalarias prolongadas y
pérdida de proteccién luego de una cirugia debido al
riesgo inherente de infeccién que tienen estos proce-
dimientos. Pero el efecto devastador a nivel mundial
es que las bacterias farmacorresistentes pueden pro-
pagarse entre las comunidades humanas y animales
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a través del agua, los alimentos y el medio ambiente;
en esa transmision influyen la migracién y el comer-
cio. Esto implica que los avances en salud publica del
altimo siglo se trunquen pues algunas enfermedades
comunes como las infecciones de las vias urinarias, la
neumonia, la tuberculosis, las enfermedades de trans-
misién sexual y las intoxicaciones alimentarias ya no
puedan tratarse con los medicamentos disponibles.

Esto es algo que ya estd pasando en el mundo:
existen bacterias multirresistentes, es decir, que
no se pueden erradicar con ningiin antibiético. Por
ejemplo, la OMS estima que para 2050 la resisten-
cia antimicrobiana podria matar anualmente a 10
millones de personas en todo el planeta. Esta cifra es
mayor a las muertes que se producen hoy por cancer.

En Colombia, de acuerdo con el Ministerio de
Salud, es comun ver en los servicios de hospitali-
zacion enfermedades producidas por las bacterias
Kilebsiella pneumoniae v Pseudomonas aeruginosa, res-
ponsables de infecciones del tracto urinario, neumo-
nia y sepsis. En consulta externa son frecuentes las
atenciones por infecciones intestinales producidas
por Escherichia coli. En ambos casos, dice el Ministe-
rio, la tendencia es al aumento de la multirresisten-
cia en el pais.

Es posible evitar que las bacterias que nos rodean
se vuelvan un enemigo invencible. Lo primero, dice
el doctor Alvarez, es entender que los antibiéticos no
son medicamentos inofensivos, tienen efectos secun-
darios que se pueden manejar cuando se los utiliza
correctamente. En segundo lugar, hay que decir que
son productos perecederos, una vez pierden su efica-
cia es supremamente dificil y costoso reemplazarlos.
Asi que hay que cuidarlos para que las préoximas ge-
neraciones también los puedan utilizar. ®

* Periodista independiente.
Colabora en la plataforma Mutante.org.

LA CIFRA

antimicrobiana
podria matar
a 10 millones
de personas
cada ano.

El Ministerio de Salud presento en
2017 los 12 mandamientos contra

la resistencia antimicrobiana, unas
recomendaciones basicas para evitar
la propagacién de bacterias y para usar
antibiéticos de manera responsable:

> Solo tome antibiéticos si su médico
lo receté.

v

Automedicarse antibiéticos puede
tener riesgos para su salud.

Tome el antibiético como se lo
recetarony por el tiempo indicado.

v

Aumentar la dosis de antibiético

no lo mejora mas rapido, pero en
cambio aumenta el riesgo de efectos
secundarios.

v

Si los sintomas de la infeccién
persisten no prolongue el antibiético.
Consulte a su médico.

v

v

Los antibiéticos solo sirven para
infecciones causadas por bacterias.

v

Los antibiéticos no sirven para curar
infecciones causadas por virus como
el de la gripa.

v

Los antibiéticos no previenen el
contagio de la gripa ni de otros virus.

v

No comparta antibiéticos con
familiares o amigos .

No administre sus antibidticos a las
mascotas.

v

El mal uso de los antibiéticos
ocasiona bacterias mas resistentes.

v

El lavado de manos frecuente evita
el contagio de virus y bacterias.

v

Antes de

morir quisierd...

Bomba Estéreo, la banda que fundd junto a

Li Saumet, ha sido nominada dos veces en

los Grammy y siete en los Grammy Latinos.
Con cinco producciones discogréaficas, siguen
llevando la musica colombiana a los festivales
mas importantes del planeta.

Perder el miedo a...
Equivocarme o fracasar.

Volver a sentir la emocion de...
El asombro.

Haber cumplido mi sueiio de juventud de...
Dejar un legado a los que vienen detrés.

Escuchar por iiltima vez...
Mis discos favoritos.

Confesar que...
Cometi errores.

Regalar a alguien especial...
Algo que le quede para siempre.

Tener el coraje para...
Cambiar mi rumbo.

Dar las gracias...
Por estar vivo.

Aprender a...
Perdonar.

Cambiar de opinion sobre...
La politica.

Que mi epitafio diga...
“Lo bailao nadie me lo quita”.

Haber cultivado la compasion hacia...

Los més desfavorecidos. @

f- Fundacion Keralty

Vida
Testimonio

Simon Mejia

Forocraria: Mateo Romero

Esta seccion invita a reconocer la muerte como parte de la existencia, porque asi nuestra vida se llena
de sentido y nos conecta con lo mds valioso. El programa Ciudades Compasivas, promovido por la
Fundacion Keralty y New Health Foundation, busca la creacion de comunidades compasivas que
brinden bienestar a aquellos que padecen una enfermedad avanzada o estin en el final de la vida.
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loga en pareja:
Escuchar el

cuerpo del otro
para sanar juntos

Carolina Rojas*

La practica tiene muchas ventajas: desde agudizar el conocimiento
de nuestro cuerpo y del compafiero, hasta profundizar en ciertas
posturas donde es mas dificil avanzar en solitario.

1 partner yoga o yoga en pareja es una va-
E riacién del yoga tradicional (batha yoga)
para conectarse con otra persona desde
la practica, sea con la pareja, un amigo, un compa-
fiero o incluso un desconocido. En estas clases de
yoga en pareja se explora la posibilidad de interac-
tuar profundamente con otra persona a través de
posturas fisicas que nos obligan a hacer la practica
como equipo, entender el cuerpo de otro y sanar
juntos, pues la ejecucién de los movimientos recae
sobre los dos.
Para Camilo Amoértegui, profesor de acro yoga
y masaje thai, los principales problemas de into-
lerancia en nuestra sociedad vienen de la falta de
contacto fisico, del aislamiento en el que permane-
cemos la mayoria del tiempo. Por eso ha construi-
do, junto a otros especialistas del cuerpo, Anabata

VENTAJAS
DEL YOGA
EN PAREJA
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4 POSTURAS
PARA INTENTAR
EN CASA

TORSION DEL
COMPANERO

En postura cémoda,
con piernas cruzadas,
apoyar ambas espaldas
entre si. La mano
izquierda toma la
rodilla derecha de la
pareja y el compariero
lleva su mano derecha
hacia la rodilla o muslo
izquierdo. Luego ambos
cambian al otro lado.
Hacerlo con delicadeza,
inhalar y exhalar
lentamente. Profundizar
en la torsion, al punto
que ambos cuerpos lo
permitan.

Espacio Consciente, un lugar para escuchar al
otro desde el silencio, a través del tactoy la
practica de yoga.

En sus clases, la sesién empieza sen-
tados sobre el tapete o mat, hasta progre-
sivamente quedar de pie.
Inicia con una
meditacién frente
a frente con el comparfiero
para abrir el chakra del corazén.
Continda con una practica de pranayamas o
ejercicios de respiracion. Luego sigue el trabajo fisi-
co: aproximadamente 18 posturas en pareja que in-
cluyen torsiones, estiramientos, backbending (o aper-
tura de pecho), flexiones hacia adelante, elongaciéon
de piernas y fortalecimiento de distintos grupos
musculares.
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Hacer
yoga en
pareja
desarrolla
la confianza
hacia el otro
y nos obliga
a explorar
nuestro lado
ladico.
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Otra forma de lenguaje

Incluso para quienes llevan tiempo haciendo yoga
individual, o cualquier otro trabajo corporal en so-
litario, hacer yoga en pareja puede confrontarlos
consigo mismos desde otra perspectiva pues obli-
ga a poner en pausa los miedos propios para abrir-
se a escuchar al otro.

“Te das cuenta de que puedes comunicarte sin
necesidad de usar tantas palabras. Cuando eres ca-
paz de reconocer tu cuerpo individual a través de
la respiracién, eso te prepara para establecer un
lenguaje con la otra persona”, explica Amoértegui.

En ocasiones, se vendan los ojos durante la
clase porque para Camilo dependemos en exce-
so del sentido visual en nuestra comunicacion:
“sQué pasa si ves con tu respiracién? ;O con tus
oidos, escuchando la respiracién del otro? Asi ini-
ciamos un movimiento a través de la respiracién
sin necesidad de ver. Vendarles los ojos es liberar-
los”, afiade. Esta practica también es una oportu-
nidad de observar cémo manejamos el poder. “En
las relaciones, bien sea de pareja o de cualquier

DOBLE BARCO

Se recomienda iniciar la postura
sentéandose frente a frente con
piernas flexionadas y pies en el
tapete. Tomarse de las manos
suavemente, intentar juntar
plantas de pies y comenzar a
extender piernas poco a poco, sin
perder el equilibrio y sin soltar
manos. Es muy buen trabajo para
lumbares, muslos y abdomen.

naturaleza, siempre alguien quiere dominar y
otro que se deja llevar. Para mi, el yoga en pareja
te ensefa a estar en un estatus igual. Abandonar
el rol dominante para escuchar un toque perfecto;
para escuchar un estiramiento. Necesitamos ser
compasivos, por ejemplo, cuando la otra perso-
na no tiene tanta elasticidad. Hay que estar real-
mente atento al cuerpo del otro, a su esencia. Es
un poco como bajarse del bus del ego”, comenta
el profesor. ®

*Periodista y realizadora audiovisual, frecuente colaboradora de Bienestar Colsanitas.

DOBLE PERRO
QUE MIRA ABAJO

Se inicia con los dos en

la postura, uno delante

del otro. Quien se ubica
adelante debe caminar
hacia atras hasta poder
alcanzar con los pies la
espalda baja del otro y
colocarlos de manera
estable en la cadera del
compafiero, donde se sienta
cémodo. Mantener la asana
de 5 a 10 respiraciones.

Para salir de la postura,
quien sea la base debe
flexionar las rodillas hasta
apoyarlas en el suelo

y plegarse para que la
persona de arriba pueda
bajar facilmente.

RECOMENDACIONES PARA HACER LAS
POSTURAS DE FORMA SEGURA Y CORRECTA:

>

DOBLE PINZA

De pie, cola con cola,
doblarse hacia adelante
tratando de tocar el piso
con las manos. Luego
tomar al compariero por
las mufiecas, antebrazos,
codos u hombros,
dependiendo de la
flexibilidad de ambos.
Intentar mantener las
piernas extendidas, pecho
abierto, columnarectay
cabeza suelta apuntando
al suelo.
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L.os mil y un detalles de
Quinta Camacho

Eduardo Arias Villa* « ILustracion: Ada Fernandez

Un caminante incansable propone varios recorridos por uno
de los barrios mas tradicionales de Bogota. Lo mejor es
perderse entre sus calles para descubrir la arquitectura,

los antejardines vy la vida cultural que lo caracteriza.
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‘ ‘ El nombre del barrio
se debe a Enrigue Camacho,
quien comproé 20 fanegadas
de tierra en Chapinero para
construir su quinta’.
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1 ladrillo a la vista es tal vez la marca mas
E reconocida de la arquitectura bogotana. Y

Quinta Camacho es un barrio que conser-
va notables ejemplos de su evolucién. Desde las ca-
sas estilo Tudor de los afios 30 hasta edificios cons-
truidos a partir de los 70.

El nombre del barrio se debe a Enrique Cama-
cho, quien a comienzos del pasado siglo compré 20
fanegadas de tierra al norte del caserio de Chapine-
ro, y alli construyé su quinta. Cuando terminaban
los afios 30 su familia vendié los terrenos y asi nacié
el barrio. Al ser declarado bien de interés patrimo-
nial en 2000, Quinta Cama-
cho pudo conservar gran
parte de su esencia.

Yano es el barrio residen-
cial de hace 50 afos, sino un
sector muy activo en el que
sus habitantes conviven con
quienes trabajan y visitan
sus bancos, oficinas, notarias,
centros educativos y médicos, almacenes de moda
y disefio, restaurantes de todo tipo (desde corrien-
tazos hasta cocina de autor) y muchos bares. Es un
sector con una gran actividad cultural, con teatros
y auditorios como el Nacional, R-101, Matik Matik y
Astor Plaza; galerias de arte como Nueveochenta,

Casas Riegner, Casacano y Deimos; centros cultura-
les como el museo Casa Lleras, la libreria Wilborada
1047, el Colombo-Chino y la Camara de Comercio.

Quinta Camacho ocupa unas 30 manzanas de
diversa forma y tamarfio, ubicadas entre las calles
67 y 72 y la carrera Séptima y la Avenida Caracas.
En este espacio conviven sectores muy distintos. La
muy institucional y bancaria calle 72, con sus varios
edificios de gran altura contrasta con las tranquilas
calles del extremo opuesto.

Proponer un recorrido no es muy sencillo pues
en casi todas sus cuadras hay algiin detalle que me-
rece la pena verse y la gran mayoria de sus calles,
aun las més agitadas, tienen su encanto.

Por eso, mas que un recorrido con un inicio y
un final, sugiero no perderse algunas de las calles
del barrio.

La calle 7OA, entre Caracas y 11, salvo por un
par de esperpentos en la esquina de la Caracas y un
edificio de apartamentos media cuadra al oriente, se
destaca por sus pequenias casas de ladrillo, idénticas
casi todas, en muy buen estado de conservacién, no
s6lo de sus fachadas sino también de sus jardines.
Esa calle desemboca en la carrera 11, donde se sugie-
re avanzar una cuadra al sur para llegar al Parque
Guillermo Marconi, donde comienza el tramo més
bonito de la calle. Alli arranca la calle 70, que se ca-
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y por sus grandes casonas, aunque en el
costado norte, entre la Novena y la Octava,
hay algunos edificios. Esa avenida termina en la
Séptima, enfrente del muy notable edificio del hotel
Casa Medina, ya en el vecino barrio Emais.

Cuando se camina por la calle 70 se puede hacer
un desvio por la carrera Octava, subir una cuadra
por la calle 69 y regresar a la 70 por la carrera 7A,
que también conservan muy bien el antiguo espiri-
tu del barrio.

Ya en la Séptima se puede caminar hacia el sur
y esto permite apreciar las dos casas contiguas que
conforman la Academia Nacional de Medicina. Si se
baja por la agitada calle 67, en la esquina se pueden
apreciar tres casas de estilo republicano que se con-
servan muy bien.

Otro recorrido que lleva a sitios menos transita-
dos arranca en la carrera 12 con calle 71. Se avanza
hacia el sur y se llega a un pequefio parque entre
la 70 A y la 70. Luego se sube media cuadra y alli
aparece la carrera 11A, que a partir de la calle 69 se
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transforma en la diagonal 68, uno de los rincones
que mas me gustan de Bogota. Esta via curva, de
una tranquilidad absoluta (vaya uno a saber cuél es
el encanto de las calle curvas) desemboca en el par-
que de las Flores.

En realidad Quinta Camacho es un sitio ideal
para caminar sin rumbo fijo. Ladrillo, piedra, ar-
boles, antejardines florecidos... su magia esté en los
detalles que aparecen cada vez que se transita por
sus calles. ®

* Periodista y escritor.

Casa Medi

EL CONSEJO

Proponer
un recorrido
no es sencillo
pues en casi

todas sus
cuadras hay
algtn detalle
para admirar.
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Columna
Seato piso

Eduardo Arias*

Una vida distinta empieza alos 60. Y no necesariamente es una vida mas lenta,
mas achacosa, menos intensa que la que se ha llevado hasta el sexto piso.

llustracién: Luis Felipe Hernandez

n vista de que mi nieta Joaqui-
na se acerca a los seis meses y

arranca un nuevo aflo, miremos
hacia adelante con optimismo y espe-
ranza. Una manera de rendirle tributo
al futuro que atin nos queda a los del
sexto piso es con un breve recuento de
personas que alcanzaron la notoriedad
después de los 60 afios, y de personajes
que a esa edad y mas crearon una obra
digna de pasar a la posteridad.

Es normal que un dirigente politico
siga vigente a estas alturas de la vida, asi
que el listado se centra en deportistas, cien-
tificos y artistas, de quienes suele decirse
que comienzan a decaer en su creatividad
después de pasar por los 30 o los 40.

Un caso que reta a quienes suponen
que la tercera edad es para echarse a
leer 0 a morir en una silla mecedora o
una hamaca es el deportista sueco Oscar
Swahn. En los Juegos Olimpicos de Lon-
dres de 1908 ya contaba con 60 afios de
edad y gané dos medallas de oro en tiro.
Cuatro afios més tarde, en Estocolmo,
volvié a ganar oro. En 1916 no se celebra-
ron los Olimpicos a causa de la Primera

Guerra Mundial, pero eso no le impidié
reaparecer en Amberes 1920. Alli, con 72
afios de edad, gan6 medalla de plata. Y
sino se hubiera enfermado, habria par-
ticipado en los juegos de Paris de 1924,
evento al que ya estaba clasificado.

En la disciplina de los disparos
también se dieron otros casos dignos de
mencién. Como el de Lida Peyton Pollock,
de Estados Unidos, quien gané una me-
dalla de oro y dos de bronce en tiro con
arco en los juegos de St. Louis de 1904,
hazafa que logré a los 63 (casi 64) afios
de edad. El irlandés Joshua Milner, de 61,
gan6 medalla de oro en tiro en los juegos
de Londres de 1908, en representacién
de Gran Bretafia, de 1a que Irlanda atin
formaba parte en aquel entonces. Es el
medallista dorado mas longevo de toda la
historia de las olimpiadas. Y no todas las
hazafias deportivas de personas mayores
se dieron a comienzos del siglo pasado:
el jinete canadiense Ian Millar gané oro
en equitacién en los Juegos Olimpicos de
Pekin 2008. Tenia 60 afios de edad.

Personas de muy avanzada edad
también realizaron hazanas deportivas
por fuera del calendario olimpico. El
equilibrista William Ivy Baldwin cruzé
88 veces el canén de Eldorado Springs, en
Colorado, y 1o hizo por ultima vez en 1948,
cuando tenia 82 afos. En 2013, Diana
Nyad, de 64 afios, nad6 desde Cuba hasta
La Florida. Gladys Burrill terminé la ma-
ratén de Honolulu de 2010 cuando con-
taba con 92 afos de edad. Teiichi Igarashi
comenzé a escalar el monte Fuji a los 89
afios de edad y coroné su cima por taltima
vez alos 100.Y el escritor Leén Tolstoi
aprendi6 a montar en bicicleta a los 67.

Y ya que hablamos de escritores,
el portugués José Saramago comenzé
su carrera literaria en firme cuando ya
contaba con 60 afos de edad, y escribié
hasta el final de su vida, en 2010, cuando
tenia 87 afos. En 1996 Frank McCourt,
que acababa de cumplir 65 afios, publicé
Las cenizas de Angela, su exitosisimo libro
debut.

En el caso de los musicos también
hay varios casos dignos de mencién. Dos
grandes compositores de 6pera y dramas
musicales estuvieron activos hasta bien
entrados en afios. Giuseppe Verdi com-
puso una de sus obras cumbres, Otelo,
en 1887, cuando ya tenia encima 74 afios.
Richard Wagner terminé su magistral
Parsifal en 1882, cuando rondaba los 65
afios. A esa misma edad Bach compuso
nada menos que El arte de la fuga, mientras
que Igor Stravinski seguia siendo un
compositor activo varios afios después de
haber atravesado el umbral de los 80. El
cantante cubano Francisco Repilado, mas
conocido como Compay Segundo, inicié
su carrera musical en firme al jubilarse
a los 63 afios, y obtuvo la fama mundial
en 1997, cuando cumplié 90. Y qué tal el
caso de Alan Tripp (102 aflos) y Marvin
Weisbord (88), quienes viven en una co-
munidad de pensionados en Pennsilvania
y a finales de 2019 decidieron lanzar un
album con las canciones que escribieron
y grabaron en los dltimos dos afos.

Todavia queda mucha tela para
cortar, porque historias de pintores
longevos y prolificos las hay por monto-
nes. Y los cientificos también los quedé
debiendo.

(Continuara) ®

*Periodista y escritor. Miembro del consejo editorial de Bienestar Colsanitas.
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