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Las enfermedades desatendidas
y el circulo vicioso de la pobreza
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Resumen. Casi una sexta parte de la poblaciéon mundial enfermay a menudo fallece todos los afios
a causa de enfermedades que pueden tratarse o prevenirse mediante una vacuna o la
administracion de un solo medicamento, pero en poblaciones rurales y agricolas o en situacién de
pobreza el poco acceso a los servicios de salud junto con otros factores socioeconémicos dificulta
esta tarea. Afecciones milenarias como la lepra, tan comunes como la enfermedad de Chagas o
prevenibles como las lombrices intestinales pertenecen a este grupo de enfermedades conocidas
como desatendidas. Estas enfermedades representan una carga enorme en las comunidades y las
personas en situacion de pobreza porque generan una pérdida de ingresos y el estigma crénico y
la discriminacién asociados con sus secuelas. La pobreza no es solo una cuestion socioeconémica,
es también un problema de salud de primer orden.
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a ciencia es un sistema de
conceptos sobre fendmenos
objetivos o subjetivos que puede
transformar la realidad en beneficio de la
sociedad. Esta Ultima, a su vez, influye en
la seleccidn de los objetos de estudio de
la ciencia y en la forma en que se utilizan
los resultados de la investigacion
cientifica (Kredov, 2004). Esta relacién
reciproca ciencia-sociedad se manifiesta
también en la investigacion sobre
enfermedades que aquejan a la
humanidad. En el siglo XXI, época de la
clonacién, la robdtica y la inteligencia
artificial, existen enfermedades
infecciosas aun no resueltas debido a
dificultades de tipo cientifico y social. En
el contexto social encontramos a las
enfermedades desatendidas, un conjunto
de enfermedades infecciosas que durante
muchos afios han recibido atencion
insuficiente y son postergadas en las
prioridades de salud publica debido a que
atacan a poblaciones que carecen de
influencia politica, paralizadas por la
pobreza y la inequidad (OPS, 2019).
Estas poblaciones se encuentran
mayoritariamente en paises
subdesarrollados y en zonas de conflicto
por lo que ademas persiste una
inexistencia de estadisticas fiables
provocando que millones de personas no
tengan acceso al tratamiento y atencion
de salud a pesar de que a menudo tienen
un costo extremadamente bajo. Es de
suma importancia no dejar de lado la
difusion en el conocimiento de estas
enfermedades debido a que representan
un grave problema de salud publica en
paises en vias de desarrollo, como
nuestro pais.
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Las enfermedades desatendidas
figuran entre las principales causas de
discapacidad y son la causa principal de
muerte prevenible y prematura en
Ameérica Latina (Legetic et al., 2017). Hay
que recordar que la pobreza va mas alla
de la falta de ingresos y recursos para
garantizar medios de vida sostenibles. La
pobreza es un problema de derechos
humanos. Entre las distintas
manifestaciones de la pobreza figuran el
hambre, la malnutricion, la falta de
vivienda digna y el acceso limitado a otros
servicios bdsicos como la educacién o la
salud.

Actualmente, en el mundo mas de
780 millones de personas, equivalentes
11% de la poblacion mundial, viven por
debajo del umbral de pobreza
internacional (1,90 ddlares al dia) (ONU,
2020). En México, esta situacidn se ve
reflejada, ya que dos de cada cinco

\@) 2008 2018 | 2008 2018 | 2008 2018 | 2008 2018 | 2008 2018
Poblacién con ingreso
inferior a la
linea de pobreza
por ingresos 44.47 /°
I9 5 millones,
2008 2018 de pemnus//faz ) mmunes\ 32.3%
. ‘o
49.0% | 48.8% o 1 20.3%
(57 s | (61 s o Cilons) g9, 21-9%
A © 27.4 millones
11. 0% 5 (1“ Més)\ de personas
(123 millones) 74% 499 6.9%
Poblaci6n con ingreso \ de personas/ 9.3 millones") 8.6 millones
inferior a la linea \ de personas.’ f'ﬂzp";"‘s“;m de personos.
de pobreza extrema I
2008 2018 i = i
o Poblacion en Poblacion Poblacion
16.8% | 16.8% situaciéon de vulnerable por no pobre y no
'g;,’,",iz’,(‘:f 2;,“;,'!,2’,{},’:) pobreza ingresos vulnerable

personas son pobres, y dos mas son
vulnerables de serlo por sus bajos
ingresos (Figura 1). De acuerdo con la
ultima medicidn de pobreza en el pais,
elaborada por el Consejo Nacional de
Evaluacion de la Politica de Desarrollo
Social (CONEVAL, 2020), en México se
registraron 52.4 millones de personas
pobres y 9.3 millones de ellas vivian en
pobreza extrema.

La salud es considerada como uno de
los principales determinantes de la
pobrezay de su persistencia en el tiempo:
las trampas de pobreza. Las trampas de
pobreza asociadas a deficiencias en la
salud ocurren porque los niflos que
presentan  malnutricion son  mas
susceptibles de padecer enfermedades y
tienen un desarrollo cognitivo menor, lo
cual resulta en menor productividad e
ingreso cuando son adultos, dando origen
al mismo ciclo en la generacién siguiente
(Lusting, 2007). Las poblaciones
sometidas a un nivel socioecondmico
bajo viven en condiciones que
determinan la aparicion de
enfermedades, proporcionando a
diversos microorganismos el ambiente
ideal para su propagacién, ocasionando
altas tasas de incidencia de las
enfermedades desatendidas.  Estas
afectan a mds de 1000 millones de
personas, es decir, a casi 1/6 de la
poblacion mundial principalmente en
Asia, Africa y América del Sur, no es una
sorpresa que mas del 83% de las personas
en situacion de pobreza se concentren en
estas regiones.

Las enfermedades desatendidas
comprenden un grupo de entidades
nosoldgicas que incluyen la rabia, dengue,
ceguera por tracoma, ulcera de Buruli,
treponematosis, lepra, enfermedad de

Figura 1. Medicion de pobreza 2008-2018 y clasificacion por poblaciones en México. (Modificado de
CONEVAL, 2020)
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Figura 2. Poblacién en riesgo, nimero de casos, muertes por afio y paises afectados debido a enfermedades infecciosas desatendidas, en las Américas, 2014.

Chagas, leishmaniasis, cisticercosis,
filariasis, y las helmintiasis, entre otras
(Figura 2).

La enfermedad de Chagas es una
enfermedad parasitaria sistémica causada
por el protozoario Trypanosoma cruzi
que infecta alrededor de 10 millones de
personas al afio (OPS, 2019). Se transmite
a los seres humanos y otros mamiferos
por insectos chupadores de sangre,
conocidos popularmente como chinche
besucona. La infeccidn casi siempre pasa
desapercibida, ya que la mayoria de sus
sintomas clinicos iniciales son
inespecificos, sin embargo, a largo plazo
puede ocasionar insuficiencia cardiaca y
trastornos digestivos graves (Pérez-
Molina y Molina, 2018). Se asocia a
multiples factores sociales-ambientales
entre los que destacan: residir en areas de
pobreza con inestabilidad social vy
econdmica, y muchas veces con altas
tasas de migracion, asi como pertenecer
a grupos vinculados con el trabajo
agricola. En los paises endémicos de
América Latina, se han dedicado
esfuerzos para el control del insecto
vector. Estos programas han sido exitosos
en muchas zonas. Sin embargo, menos
del 1% de los afectados recibe atencién

sanitaria y tratamiento para esta
enfermedad (OPS, 2019).
El dengue es otro importante

problema de salud publica en el mundo
pues constituye una amenaza para un
tercio de la poblacion mundial. Se trata de
un padecimiento viral, sistémico, agudo,
transmitido por el mosquito Aedes
aegypti. Tiene inicio subito y se
caracteriza por tener diferentes
consecuencias fisicas, dependiendo de la

(OPS, 2014)

forma en que se manifieste (OPS, 1994).
Entre los factores econdmico-sociales
asociados al dengue estan el crecimiento
poblacional  sin precedente, la
urbanizacion no controlada ni planificada,
el aumento de la pobreza y el inadecuado
ordenamiento ambiental (Gubler, 2002).
Mas del 80% de la poblaciéon en América
Latina vive en zonas urbanas; sin
embargo, en la mayoria de las ciudades la
urbanizacion se  caracteriza  por
asentamientos informales sin las
adecuadas condiciones de saneamiento.
Existe una acumulacion de utensilios a la
intemperie, como llantas, latas y otros en
los que se acumula el agua, que favorecen
la proliferacién del vector del dengue.
Casi todas, son areas densamente
pobladas, y la pobreza es el factor
predominante (Pérez, 2006).

Dentro del grupo de enfermedades
desatendidas causadas por bacterias
tenemos a una enfermedad milenaria: la
lepra. Es causada por Mycobacterium
leprae que afecta principalmente la piel,
las mucosas del sistema respiratorio y
sistema nervioso periférico de manera
cronica (Blanco-Cdérdova y Claxton Louit,
2018). Las personas con esta enfermedad
han sido objeto de estigma y rechazo
desde hace cientos de afios, y aunque
actualmente puede creerse que ha sido
eliminada, aun es un problema de salud
publica en paises como Brasil e India. En
el afio 2000, se registré un descenso
aparente de la prevalencia global de la
lepra, pero a pesar de los esfuerzos
realizados se continuaron registrando
casos nuevos en México y otros paises
(OPS, 2019). No es una coincidencia que
se trate de paises con una gran
desigualdad econdmica. La pobreza es un
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factor central para que se presente, ya
que la hacinacién propicia su desarrollo.

En el caso de las helmintiasis los
agentes causales son los nematodos
Ascaris lumbricoides, Trichuris trichiura 'y
las uncinarias (Necator americanus vy
Ancylostoma duodenale). La infeccion se
produce por la ingestion de huevos
infectantes procedentes de tierra
contaminada con heces humanas, de
productos agricolas crudos contaminados
con tierra que contenga huevos
infectantes o por la penetracién de larvas
desde el suelo a través de la piel
(uncinarias) (OPS, 2019). En nuestro pais
las  helmintiasis  representan la
enfermedad desatendida con mayor
nimero de casos por afo con 116,328
casos hasta la semana epidemioldgica
nimero 47 (SINAVE, 2020). Estas
infecciones  tienen  frecuentemente
repercusion sobre el crecimiento vy
desarrollo fisico y cognitivo en los nifios
lo que desemboca en una disminucién de
su capacidad de generar ingresos
adecuados que conlleva a su vez un
deterioro en su nivel de vida perpetuando
asi el circulo pobreza-enfermedad.
Aunque las helmintiasis son de
tratamiento  relativamente  sencillo
mediante la administracién masiva de
medicamentos antihelminticos no han
podido ser erradicadas debido a la
poblacién a la que afectan.

Todo esto nos deja ver que estas
enfermedades representan una carga
enorme en las comunidades y las
personas en situacion de pobreza, no solo
debido al dolor y el sufrimiento que
causan, sino también porque generan una
pérdida de ingresos y el estigma crdnico
y la discriminacién asociados con sus
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secuelas, en muchos casos irreversibles
gue tristemente podrian ser evitados si
todos los sectores del gobierno
contribuyeran al control de éstas. La
pobreza no es solo una cuestion
socioecondmica, es también un problema
de salud de primer orden.
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Resumen: La enfermedad inflamatoria intestinal se define como aquella condicion en la que existe inflamacion crénica del tubo digestivo y que
ademas presenta manifestaciones gastrointestinales y extraintestinales. Esta entidad engloba principalmente dos formas clinicas, la enfermedad de
Crohn y la Colitis ulcerosa. Una de las principales caracteristicas de esta enfermedad es la malnutricion. Las deficiencias nutricionales o la incapacidad
para mantener el peso ideal ocurren en 50-70% de los pacientes con enfermedad de Crohn y en 18-62% de los pacientes con colitis ulcerosa. Se ha
observado que la deficiencia de vitamina D es prevalente y se asocia a este tipo de enfermedades. El objetivo de este articulo es informar si la deficiencia
de vitamina D puede ser un factor de riesgo para la enfermedad inflamatoria intestinal y mencionar algunos alimentos ricos en vitamina D que

pudieran contribuir a la prevencién de la misma.

Palabras clave: Enfermedad Inflamatoria Intestinal, malnutricién, vitamina D.

Enfermedad Inflamatoria Intestinal.

a enfermedad inflamatoria

intestinal  (EII), es una

enfermedad inflamatoria crénica
recurrente del tracto gastrointestinal.
Las dos formas principales de EII son la
enfermedad de Crohn y la colitis
ulcerosa (Figura 1). Las causas de esta
patologia no se conocen todavia, pero se
cree que algunas influencias clave
incluyen la  genética, factores
ambientales, respuesta inmunitaria y la
microbiota intestinal (Hlavaty et al.,
2014).
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Figura 1. a) Colon normal e inflamado. b) Enfermedad inflamatoria intestinal crénica: colitis
ulcerosa vs enfermedad de Crohn. Adaptada de Gémez (2008).
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