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los Autores

Proteccion y Seguridad en la Comunidad es
una publicacién especializada del CONSEJO
COLOMBIANO DE SEGURIDAD (CCS). Inclu-
ye articulos sobre el hogar, la recreacién, el
transito, la salud, la educacién, el deporte, la
proteccion de los nifios y de los adultos ma-
yores, el cuidado del medio ambiente en los
hogares, la bioseguridad, las mascotas, entre
otros, elaborados por personal especializa-
do en estas dreas de entidades nacionales e
internacionales, previa aprobacion del con-
sejo editorial.

Los articulos no necesariamente tienen que
ser inéditos y pueden publicarse en otras
revistas especializadas. Los articulos seran
sometidos a evaluacion por arbitros especia-
lizados en el campo cubierto por la revista.
Para suaprobacion y posterior reproduccién
deben cumplir con los siguientes requisitos:

- Elarticulo debe estar escrito en letra Arial
12 puntos a espacio sencillo en todo el do-
cumento.

- Laextension del texto debe ser minimo de
4 paginas y maximo de 7.

- Revise la ordenacion: pagina del titulo, re-
sumen y palabras claves, texto, agradeci-
mientos, referencias bibliograficas, tablas
(en paginas por separado) y leyendas.

- Eltamanio de las ilustraciones no debe su-
perar los 254 mm.

- Incluya las autorizaciones para la repro-
duccién de material anteriormente publi-
cado o para la utilizacion de ilustraciones
que puedan identificar a personas.

+ Elarticulo debe ser enviado en impreso y
medio magnético (cd o e-mail).

Conserve una copia del material enviado.

Preparacion del original

Eltexto de los articulos observacionales y ex-
perimentales se estructura habitualmente
(aunque no necesariamente) en las siguien-
tes secciones: Introduccién, Métodos, Re-
sultados y Discusion. En el caso de articulos
extensos resulta conveniente la utilizacion de
subapartados en algunas secciones (sobre
todo en las de Resultados y Discusién) para
una mayor claridad del contenido.

Pagina del titulo
La pagina del titulo contendra:

1. El titulo del articulo, que debe ser conciso
pero informativo.

2. El nombre de cada uno de los autores,
acompanados de su grado académico mas
altoy su afiliacion institucional.

3. El nombre del departamento o departa-
mentos e institucion o instituciones a los
que se debe atribuir el trabajo.

4.Elnombre y la direccion del autor respon-
sable de la correspondencia.

5. El nombre y la direccién del autor al que
pueden solicitarse separatas o aviso de que
los autores no las proporcionaran.

Autoria

Todas las personas que figuren como auto-
res habran de cumplir con ciertos requisitos
para recibir tal denominacion. Cada autor de-
berd haber participado en grado suficiente
para asumir la responsabilidad publica del
contenido del trabajo. Uno o varios autores
deberéan responsabilizarse o encargarse de
la totalidad del trabajo. El orden de los auto-
res dependera de la decisién que de forma
conjunta adopten los coautores.

Resumen y palabras claves

Se incluird un resumen que no excedera las
150 palabras en el caso de resimenes no es-
tructurados ni las 250 en los estructurados.
En él se indicaran los objetivos del estudio,
los procedimientos basicos, los resultados
mas destacadosy las principales conclusiones.

Tras el resumen, los autores deberan presen-
tar e identificar como tales, de 3a 10 palabras
claves que faciliten a los documentalistas el
analisis del articulo y que se publicaran jun-
to con el resumen, usando los términos del
tesauro especializado “Thesauros” del Centro
Internacional de Informacién sobre Seguri-
dad y Salud en el Trabajo (CIS), Oficina Inter-
nacional del Trabajo o Tesauro de Ingenieria
Sanitariay Ciencias del Ambiente del Centro
Panamericano de Ingenieria Sanitariay Cien-
cias del Ambiente.

Agradecimientos

Las personas que hayan colaborado en la
preparacion del original, pero cuyas con-
tribuciones no justifiquen su acreditacion
como autores podran ser citadas bajo la de-
nominacién de “investigadores clinicos” o
“investigadores participantes” y su funcion
otipo de contribucién deberd especificarse,
porejemplo, “asesor cientifico”, “revision criti-
ca de la propuesta de estudio”, “recogida de
datos” o “participacién en el ensayo clinico”.

Referencias bibliograficas

Numere las referencias consecutivamente se-
gun el orden en que se mencionen por prime-
ra vez en el texto. En las tablas y leyendas, las
referencias se identificardn mediante nimeros
arabigos entre paréntesis. Las referencias cita-
das Unicamente en las tablas o ilustraciones
se numeraran siguiendo la secuencia estable-
cida por la primera mencién que se haga en
el texto de la tabla o figura en concreto. Estos
son los ejemplos de bibliografia mas comu-
nes, pero para todos los casos se deben tener
en cuenta las Normas Técnicas desarrolladas
por el Icontec para Colombia:

Para libros
Autor. Titulo. Pie de Imprenta. Paginacion.
Ejemplo: Garcia Marquez, Gabriel. Cien
anos de soledad. Bogota: La oveja Negra,
1985.347 p.

Articulos de revistas

Autor del articulo. Titulo del Articulo. Titu-
lo de la publicacién en la cual aparece el ar-
ticulo. Numero del volumen. Nimero de la
entrega. Fecha de publicacién. Paginacion.
Ejemplo: Zamora Garzoén, José. Seguridad en
instalaciones. En: Protecciéony Seguridad. Vol.
18, No. 5 (ene — mar 2002). 57 p.

Envio de manuscritos

Los manuscritos se acompanaran de una car-
ta de presentacion firmada por todos los au-
tores. Esta carta debe incluir:

« Informacion acerca de la publicacion pre-
via o duplicada o el envio de cualquier par-
te del trabajo a otras revistas, como se ha
indicado anteriormente.

- Una declaracién de que el manuscrito ha
sidoleidoy aprobado por todos los autores.

« Elnombre, la direccién y el nimero de telé-
fono delautor encargado de la coordinacion
con los coautores en lo concerniente a las re-
visiones y a la aprobacién final de las prue-
bas de imprenta del articulo en cuestion.

£7JCCS

Consejo Colombiano
de Seguridad

Proteccion
&Seguridad

Comunidad

Presidenta Ejecutiva
Adriana Solano Luque

Consejo Editorial

Diana Carolina Forero Buitrago

Rodrigo Forero Franco LS Proteccion

&Seguridad
- an

Comunidad

ra ==

Weisner Danuber Herrera Calderon
Jacqueline Mesa Sierra

Yezid Fernando Nifio Barrero
Jorge Johan Olave Molano

Leidy Liceth Pérez Claros

Daniel Arturo Quiroga Vargas
Maira Luz Sarmiento Soto

Coordinacién Periodistica
Diana Carolina Forero Buitrago
Andrés Felipe Moreno Castellanos
Dayana Alexandra Rojas Campos

Disefio Grafico
Icona Disefo

. Afio 11/ No.40/Segundo Trimestre 2021
Fotografia

123rf.com

Consejo Técnico
Armando Agudelo Fontecha
Carlos Ignacio Correa
Clara Inés Cardenas
Diego Hernan Pérez
Felipe Mufioz

Héctor Gutiérrez Pulido
Jorge Arturo Isaza
Nelcy Blanco

Patricia Canney
Ricardo Vasquez

Publicacion trimestral del Consejo Colombiano de Seguridad. Cra. 20 No. 39 - 52.
Bogotd, Colombia. PBX: (57-1) 9191920. E-mail: publicaciones@ccs.org.co. Visite la
pagina web: www.ccs.org.co

Las declaracionesy opiniones presentadas en los articulos son expresiones personales
de los autores; no reflejan necesariamente el pensamiento del Consejo Colombiano
de Seguridad, con excepcién de las declaraciones institucionales asf consignadas.
Se autoriza la reproduccion de articulos, siempre y cuando se cite su procedencia.

Presidentes Eméritos: Fundador, Dr. Armando Devia Moncaleano, Dr. Carlos E. Cuéllar Jimé-
nez, Sr. Guillermo Gonzélez Aponte, Dr. Alberto Lobo Guerrero, Ing. Jaime Ayala Ramirez, Dr. Pa-
blo J. Mora Rodriguez, Dr. Enrique Guerrero Medina, Dr. Castulo Rodriguez Correa, Sr. Roberto
Langthon Arango, Dr. Héctor Manuel Angel Correa, Sr. Heliodoro Herrera Ospina, Dr. José A. Gar-
cia Betancourt, Ing. Héctor Herndn Orjuela Amaya, Dr. Santiago Osorio Falla, Dr. Jorge Oswaldo
Restrepo Villa. JUNTA DIRECTIVA: Presidente: Dr. Alvaro José Mendoza, gerente de Sistemas
de Gestién y Control de Riesgos, ANGLOGOLD ASHANTI. Vicepresidente: Dr. Carlos Mauricio
Vésquez Paez, director general, CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR COMPENSAR. Miembros
Activos Personas Juridicas: ANGLOGOLD ASHANTI S.A, Dr. Alvaro José Mendoza, Gerente
de Sistemas de Gestion y Control de Riesgos. CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR COMPENSAR,
Dr. Carlos Vasquez, Director General. BANCO POPULAR, Dr. Ricardo Gutiérrez Tejeiro, Directos de
Seguridad y Salud en el Trabajo. CEPSA COLOMBIA S.A, Ing. Eduardo Montealegre Arévalo, Ge-
rente Responsabilidad Integral. GEOPARK COLOMBIA SAS, Dr. Carlos Gomez Real, Gerente de Sa-
lud y Seguridad. DRUMMOND LTD,, Oscar Vega, Gerente de Seguridad Industrial. EMPRESA DE
ENERGIA DE BOYACA S.A. ES.P, Dr. Hernan Contreras Pefia, Director de Gestién Social. HELICOL
S.A. S, Dr. Juan David Restrepo, Gerente General. POLIPROPILENO DEL CARIBE - ESENTTIA S.A,,
Ing. Ricardo Rebolledo, Gerente HSE. MASA Y STORK, Dra. Adriana Milena Triana, Lider de Cali-
dad. EMPRESA DE ACUEDUCTO Y ALCANTARILLADO DE BOGOTA, Dr. Bernardo Hernéndez, Jefe
de Seguridady Salud en el Trabajo. GRAN COLOMBIA GOLD, Andrés Felipe Gomez, Gerente OHS.
Representantes Presidentes Eméritos: Dr. Héctor Manuel Angel Correa, Dr. Santiago Oso-
rio Falla. Miembros Activos Personas Naturales: Dr. Marco Fidel Sudrez B, Administrador de
Empresas. Ing. Alberto Mora Perea, Ingeniero de Petréleos. Dr. Alvaro Casallas Gémez, Médico
especialista en cirugia de térax. Dr. Mario Aldo Solano, Ingeniero Industrial, magister en HSEQ.
Delegados: Administradora de Riesgos Laborales: ARL POSITIVA, Dr. Alvaro Vélez Millan, Presi-
dente. FASECOLDA, Dr. German Ponce, Director de la Cdmara Técnica de Riesgos Laborales. Re-
presentantes de los trabajadores: CONFEDERACION DE TRABAJADORES DE COLOMBIA — CTC, Sr.
Jorge Galindo Reyes. Revisora Fiscal: Sra. Betty Sénchez Arenas. Suplente: Eduardo Castillo Rodri-
guez. DELEGADOS: Administradora de Riesgos Laborales: ARL POSITIVA, Dr. Alvaro Vélez
Milldn, Presidente. FASECOLDA, Dr. Germén Ponce, Director de la Cdmara Técnica de Riesgos La-
borales. Representantes de los trabajadores:CONFEDFRACION DE TRABAJADORES DE CO-
LOMBIA - CTC, Sr. Jorge Galindo Reyes. Revisora Fiscal: Sra. Betty Sdnchez Arenas. Suplente:
Eduardo Castillo Rodriguez.



/1

4
6
9
1
3
6

&Seguridad

Comuniclac

Afdo 11 / No.40 / Segundo Trimestre 2021

ACTUALIDAD

Beneficios de vacunarse contra
la COVID-19

Informacién para entender cémo actlian
las vacunas contra la COVID-19

Posibles efectos secundarios después de
vacunarte contra la COVID-19

JCudl es la efectividad de las vacunas
actuales contra COVID-19?

Acerca de las variantes del virus que
causa el COVID-19

90 © 0 0 0 0000000000000 00000000000000000000

VIDA SALUDABLE

La OMS advierte que, segun las
previsiones, una de cada cuatro
personas presentara problemas
auditivos en 2050




ooooooooooooooooo

oooooooooooooooo

oooooooooooooooooooo

oooooooooooooooooooo

VIDA SALUDABLE

Seguridad auditiva en el trabajo y
en el teletrabajo

ooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Preparacion ante desastres durante
la pandemia de COVID-19.

DEPORTE

Los cinco motivadores principales
para hacer ejercicios en el 2021

ooooooooooooooooooooooooooooooooooo

AMBIENTAL

Cinco cosas que debes saber sobre
los tapabocas desechables y la
contaminacion por plasticos

SEGURIDAD VIAL

Motociclistas deben portar el
casco de proteccion de manera
correcta: ANSV



Actualidad |

Beneficioside
VacUnaLse

coOntiia
& COVID=19

Fuente: Centros para el control y la prevencion de
enfermedades (CDC). [15 de junio de 2021]. Beneficios de
vacunarse contra el COVID-19. Recuperado de: https://
espanol.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/vaccines/
vaccine-benefits.html

Las vacunas contrala COVID-19son
seguras

» Las vacunas contra la COVID-19 se desarrollaron con base
en conocimientos cientificos utilizados durante décadas.

» Las vacunas contra la COVID-19 no son experimentales.
Atravesaron todas las etapas requeridas de los ensayos cli-
nicos. Las pruebas y el monitoreo exhaustivos han demos-
trado que estas vacunas son seguras y efectivas.

» Las vacunas contra la COVID-19 se han sometido y conti-
nuaran siendo sometidas al monitoreo de seguridad mas
intensivo en la historia.
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Las vacunas contra la COVID-19 son efectivas

» Pueden evitar que contraigas y propagues el virus que causa la COVID-19.

» Lasvacunas contra la COVID-19 también pueden evitar que te enfermes grave-
mente, aunque contraigas COVID-19.

» Vacunarse también puede proteger a las personas a tu alrededor, en especial
aquellas con mayor riesgo de enfermarse gravemente a causa de la COVID-19.

, =" E— ]
" La vacunacion contra la COVID-19 es la
manera mds segura de ayudar a generar

e proteccion

» Vacunate independientemente de que hayas tenido COVID-19. Los estudios han
demostrado que la vacunacién proporciona un fuerte refuerzo de proteccion
en personas que se han recuperado de la COVID-19.

» La COVID-19 continta siendo una amenaza para las personas que no estan va-
cunadas. Algunas personas que contraen COVID-19 pueden enfermarse grave-
mente, lo que podria provocar su hospitalizacion, y algunas personas presentan

£ problemas de salud permanentes por varias semanas después de haberse infec-
= tado, o incluso por mas tiempo. Incluso las personas que no tuvieron sintomas
‘ o cuando se infectaron pueden experimentar estos problemas de salud perma-

nentes.
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Inmunidad después de vacunarse contra la
COVID-19

» Aun hay mucho que estamos aprendiendo acerca de las vacunas contra la CO-
VID-19. No sabemos cuanto dura la proteccion en las personas que se vacunan.

» Lo que sisabemos es que hay casos muy graves y muertes por COVID-19 en mu-
chas personas.

» Sicontraes la COVID-19, también corres el riesgo de contagiar a tus seres queri-
dos, que podrian enfermarse gravemente. La opcién mas segura es vacunarse
contra la COVID-19.

» Enestos momentos, los datos sobre la efectividad de las vacunas en personas in-
munodeprimidas, incluidas aquellas que toman medicamentos inmunodepre-

sores, son limitados.
/4
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Ninguna de las vacunas contra la COVID-19
pueden enfermarte de COVID-19

» Ninguna de las vacunas contra la COVID-19 contiene el virus que causa el
COVID-19 vivo, asi que no es posible que una vacuna contra la COVID-19 te
enfermed
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Lo que necesitas saber

Las vacunas contra el COVID-19 son seguras y efectivas.

Puedes tener efectos secundarios después de vacunarte, pero son normales.

Porlo general, el organismo necesita dos semanas después de haber recibido
la vacuna completa para generar protecciéon (inmunidad) contra el virus que
causa la COVID-19.

Sino te vacunaste sigue tomando todas las precauciones hasta estar totalmen-
te vacunado.

El sistema inmunitario: la defensa del

organismo contra las infecciones

Para entender cémo actuan las vacunas contra la COVID-19, es Util primero saber
cémo combate las enfermedades nuestro organismo. Cuando los gérmenes, como
el virus que causa la COVID-19, invaden nuestro organismo, atacan y se multipli-
can. Esta invasion, llamada infeccién, es lo que causa la enfermedad. Nuestro sis-
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tema inmunitario tiene diversas herramientas para combatir las infecciones. La sangre
contiene glébulos rojos que transportan oxigeno a los tejidos y érganos, y glébulos
blancos o inmunitarios que combaten las infecciones. Los diferentes tipos de gldbulos
blancos combaten las infecciones de diferentes maneras:

Los macréfagos son glébulos blancos que absorben y digieren los gérmenes v las
células muertas o a punto de morir. Los macréfagos dejan en el organismo los lla-
mados “antigenos” que son partes de los gérmenes invasores. El organismo identi-
fica los antigenos como peligrosos y estimula los anticuerpos para que los ataquen.

Los linfocitos B son glébulos blancos que actian como defensa. Producen anticuer-
pos que atacan las partes del virus que dejaron atras los macréfagos.

Los linfocitos T son otro tipo de glébulo blanco. Atacan a las células del organismo
que ya estan infectadas.

La primera vez que una persona se infecta con el virus que causa la COVID-19, su cuer-
po puede demorar varios dias o semanas en desarrollar y usar todas las herramientas
necesarias para combatir los gérmenes y vencer la infeccion. Después de la infeccién,
el sistema inmunitario de la persona recuerda lo que aprendié sobre cémo proteger al
organismo de la enfermedad.

El organismo conserva algunos linfocitos T, conocidos como "células de memoria”,
que entran en accion rapidamente si el organismo se vuelve a encon-
trar con el mismo virus. Cuando se detectan los antige-
nos familiares, los linfocitos B producen anticuerpos
para atacarlos. Los expertos siguen estudiando para
comprender durante cuanto tiempo estas células de
memoria pueden proteger a una persona contra el vi-
rus que causa la COVID-19.

Como actuan las vacunas
contra la COVID-19

Las vacunas contra la COVID-19 ayudan a nuestro or-
ganismo a desarrollar inmunidad contra el virus que
causa la COVID-19 sin que para ello tengamos que
contraer la enfermedad.

Los diferentes tipos de vacunas actdan de diversas for-
mas para brindar proteccion. Pero, con todos los tipos de va-
cunas el organismo se queda con un suministro de linfocitos
T de "memoria", ademas de linfocitos B que recordaran
cdmo combatir ese virus en el futuro.

i o0 covn
L

Injecti

Por lo general, después de la vacunacion, el organis-
mo demora algunas semanas en producir linfocitos
Ty linfocitos B. Por consiguiente, es posible que una
persona se infecte con el virus que causa la COVID-19
justo antes o justo después de vacunarse y que se en-
ferme porque la vacuna no tuvo suficiente tiempo para
generar proteccion.

-

A veces, después de la vacunacion, el proceso de generar in-
munidad puede causar sintomas, por ejemplo, fiebre. Estos sin-

tomas son normales y son una senal de que el organismo esta desarrollando \—_—

inmunidad.
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Tipos de vacunas

Las vacunas ARNm contienen material del virus que causa la COVID-19,
el cualinstruye a nuestras células a crear una proteina inocua que es ex-
clusiva del virus. Una vez que nuestras células copian la proteina, des-
truyen el material genético de la vacuna. Nuestro organismo reconoce
que esa proteina no deberfa estar presente y crea linfocitos Ty linfoci-
tos B que recordardn cémo combatir el virus que causa el COVID-19 si
nos infectamos en el futuro.

Las vacunas de subunidades proteicas incluyen porciones inocuas (pro-
teinas) del virus que causa la COVID-19, en lugar del germen comple-
to. Una vez que recibimos la vacuna, nuestro organismo reconoce que
esa proteina no deberfa estar presente y crea linfocitos Ty anticuer-
pos que recordaran como combatir el virus que causa la COVID-19
si nos infectamos en el futuro.

Las vacunas de vectores contienen una version modificada de otro
virus diferente del que causa la COVID-19. Dentro de
la envoltura del virus modificado, hay material del
virus que causa la COVID-19. Esto se llama "vector
viral". Una vez que el vector viral estd en nuestras

células, el material genético les da instrucciones a

las células para que produzcan una proteina que es

exclusiva del virus que causa la COVID-19. Con estas
instrucciones, nuestras células hacen copias de la protei-
na. Esto despierta en nuestro organismo una respuesta y em- -
pieza a crear linfocitos Ty linfocitos B que recordaran cémo combatir
el virus si nos llegamos a infectar en el futuro. N /7

~ G

Algunas vacunas contra la
COVID-19 deberdn aplicarse
en mds de una dosis

Para una vacunacién completa, deberé recibir dos
dosis de la misma vacuna contra el COVID-19.

Dos dosis: si recibes una vacuna contra la COVID-19
que requiere la administracién de dos dosis, se consi-
dera que estas completamente vacunado dos sema-
nas después de la segunda dosis. Las vacunas contra
la COVID-19 de Pfizer-BioNTech, Moderna, Sinovac, As-
trazeneca requieren la administracion de dos dosis.

Una dosis: si recibes una vacuna contra la COVID-19 que requiere la adminis-
tracién de una dosis, se considera que estas completamente vacunado dos sema-
nas después de la vacunacion. La vacuna contra el COVID-19 Janssen de Johnson
& Johnson solo requiere una dosis.

Si-han pasado menos de dos semanas desde que te vacunaste, o si alin tienes que re-
cibir la segunda dosis, NO esta totalmente protegido. Sigue tomando medidas para
protegerte y proteger a los demds hasta que estés completamente vacunado (dos se-
manas después de la Ultima dosis).d

Proteccion & Seguridad en la Comunidad / Segundo Trimestre de 2021
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La vacunacion contra la COVID-19 ayudard a protegerte de contraer dicha enfer-

medad. Es posible que experimentes efectos secundarios, los cuales son signos nor-
males de que tu organismo estd generando proteccion. Estos efectos secundarios
pueden afectar tu capacidad de realizar tus actividades diarias, pero deberian des-
aparecer al cabo de pocos dias. Algunas personas no sufren efectos secundarios.
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Efectos secundarios comunes
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En el brazo donde recibiste la vacuna inyectable:

» Dolor.
» Enrojecimiento.
» Hinchazon.

En el resto del cuerpo:

» Cansancio.

» Dolor de cabeza.
» Dolor muscular.
» Escalofrios.

» Fiebre.

» Nauseas.

h 4

Para reducir el dolor y las molestias,
donde recibiste la vacuna inyectable: ’J

00 0000000000000 000000000000 0000000000000 00CCOCFCNOINOGINOIOGIEONONDOINDIGDL
» Aplica un pafo limpio, frio y humedo sobre el drea. /
» Usa o ejercita tu brazo. y

Para reducir las molestias
provocadas por la fiebre:

00 0000000000000 00000000000000000000000

» Bebe mucho liquido.
» Usa ropa liviana.

Si ya recibiste la segunda dosis

® 000 0000000000000 0000000000000 000000000 00000000000000000000000000000000000
Los efectos secundarios después de la segunda dosis pueden ser mas intensos que los que experimentd

después de recibir la primera. Estos efectos secundarios son signos normales de que su organismo esta

generando proteccion y deberfan desaparecer al cabo de unos dias.

Cudndo llamar al médico

00 00000000000 0000000000000 00000000000
En la mayoria de los casos, la molestia a causa del dolor o fiebre son un signo normal de que tu or-
ganismo esté generando proteccién. Comunicate con tu médico o proveedor de atencion médica:

» Silairritacion o sensibilidad en la zona de la inyeccién empeoran pasadas las 24 horas.
» Situs efectos secundarios te preocupan o parecen no estar desapareciendo al cabo de algunos
dias.

Tu organismo necesita tiempo para generar proteccion luego de aplicarte cualquier vacuna. Las per-
sonas se consideran completamente vacunadas dos semanas después de haber recibido la segunda
dosis de las vacunas contra la COVID-19 o dos semanas después de haber recibido la vacuna contra
la COVID-19 de dosis Unica. Debes seguir usando todas las herramientas disponibles para proteger-
te y proteger a otras personas hasta estar totalmente vacunado. O
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En el marco del Primer Encuentro Latinoamericano de Vacunas Anti-COVID-19, espa-
cioliderado por la Secretaria de Salud de Bogotd, con el objetivo de compartir conoci-
mientos frente a este tema por parte de la comunidad cientifica, Maria del Pilar Lemos,
experta en salud publica e inmunologia, hizo un andlisis detallado y explico cudl es
la efectividad de las vacunas que se aplican a la poblacion mundial para combatir los
efectos del SARS-CoV-2, virus que genera la enfermedad de la COVID-19.
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Lemos es bidloga de la Universidad Nacional de Colombia, magister en Salud Publica de la Universidad Johns
Hopkins, Ph.D. en Inmunologia de la Escuela de Medicina de la Universidad de Pensilvania e investigadora aso-
ciada en la Division de Vacunas y Enfermedades Infecciosas del Fred Hutchinson Cancer Research Center.

¢Cudl es la efectividad de las vacunas contra COVID-19?

En Bogotd, a la fecha, se aplican vacunas como Pfizer, Sinovac y Astrazeneca, bioldgicos que seguin disposicion
de su casa farmacéutica requieren de dos aplicaciones. Vacunas de otros laboratorios empezardn también a
operar en Bogota.

Al respecto, Maria del Pilar Lemos, experta en salud publica e inmunologfa, explico que
las vacunas modernas desarrolladas contra la COVID-19 estan disefadas bajo méto-
dos como:

1. Vectoresvirales (vacunas AstraZeneca o Johnson&Johnson): es decir, que
utilizan una version inofensiva de un virus diferente llamado vector para ensefar-
le al cuerpo o sistema inmune a identificar el virus y defenderse contra el mismo.

2. Material genético - RNA mensajero (vacunas Pfizer o Moderna): transpor-
tan las instrucciones genéticas del virus para que las células produzcan el antige-
Nno 0 anticuerpo y entrenar al sistema inmune para combatir el virus.

3. Células presentadoras de antigeno que, segun la experta, estan un poco
demoradas por encontrarse en estudio.

De esta manera, la experta precisé que la eficacia de estas vacunas estad com-
probada mediante estudios previos de tres fases en los que se vacuna a miles
de personas voluntarias y mediante los cuales se comprueba que los bioldgicos
son seguros y eficaces contra la enfermedad de la COVID-19, producida por el vi-
rus SARS-CoV-2, antes de implementar un programa de vacunaciéon masiva de
la poblacion.

Luego de que se comprueba la seguridad y A
efectividad de estas vacunas, la comunidad \

cientifica y entidades prestadoras de salud (

deben mantener un seguimiento detallado de m
farmacovigilancia para detectar cualquier efec- Jv(! "
to secundario adverso o imprevisto que se pue- "l;(

da presentar en alguna persona y tomar las medidas "y 1(
necesarias.

En ese sentido, seglin Lemos, la vacuna Pfizer cuenta con las tres fa-

ses que demuestran una eficacia de mas del 94 % de prevencién de la
enfermedad sintomética y excelente prevencion de la mortalidad y hospita-
lizacién; se ha probado en 45 paises y ya hay informacién aprobada para uso en
adolescentes mayores de 12 afos.

La vacuna de AstraZeneca también completo sus tres fases de estudio, se ha probado en 29 pai-
ses y en términos de eficacia, varios estudios del Reino Unido han demostrado un grado de protec-
cién de hasta el 74 %; en Brasil, del 62 % y en los Estados Unidos, del 72 %.

En cuanto a la vacuna de virus inactivado como Sinovac, Lemos precisé que esta cuenta con dos fases de es-
tudio, se han reportado muy pocos sintomas adversos asociados a esta vacuna, se ha comprobado una re-
duccion de la mortalidad por el virus y una reduccién de la enfermedad sintomatica del 50 % en paises como
Brasil y del 91 % en Turquia.
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La informacion sobre las caracteristicas de estas variantes esta
surgiendo rdpidamente. Los cientificos estan trabajando para
aprender mas sobre la facilidad con la que se propagan, si po-
drian causar enfermedades més graves y si las vacunas autoriza-
das actualmente protegerdn a las personas contra ellas.

Lo que sabemos

Los virus cambian constantemente a través de la mutacion y se
espera que aparezcan nuevas variantes del virus con el paso del
tiempo. A veces, emergen nuevas variantes y luego desapare-
cen. En otras ocasiones, emergen nuevas variantes y persisten.
Se han documentado diversas variantes del virus que causa el
COVID-19 a nivel mundial durante esta pandemia.

El virus que causa la COVID-19 es un tipo de coronavirus, una
gran familia de virus. Los coronavirus reciben este nombre de-
bido a los picos en forma de corona que se encuentran en su
superficie. Los cientificos monitorean los cambios del virus, in-
cluidos los cambios en los picos de la superficie del virus. Estos
estudios, que incluyen andlisis genéticos del virus, ayudan a los
cientificos a entender cémo los cambios en el virus pueden in-
cidir en la forma en que se propagay lo que les pasa a las perso-
nas que se infectan con él.

Hay diferentes variantes del virus que causa la COVID-19 en circu-
lacion en el mundo. En colaboracién con el Grupo Interagencial
del SARS-CoV-2 (SIG), los Centros para el Control y la Prevencion
de Enfermedades (CDC) de los Estados Unidos establecieron
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tres clasificaciones para las variantes del SARS-CoV-2 que es-
tan siendo monitoreadas: variante de interés (VOI, por sus si-
glas en inglés), variante de preocupacion (VOC, por sus siglas,
en inglés) y variante de gran consecuencia (VOHC, por sus si-
glas en inglés).

Actualmente, hay cinco VOC:

B.1.1.7: esta variante se identificé por prime-

ravezen los EE. UU. en diciembre del
2020. Se detectod inicialmente en el
RU.

B.1.35: esta variante se identificé por prime-

ra vez en los EE. UU. a finales de ene-
ro del 2021. Se detectd inicialmente
en Sudafrica en diciembre del 2020.

esta variante se detecté por primera
vez en los EE. UU. en enero del 2021.
La variante P1 se identificé inicialmen-
te en viajeros provenientes de Brasil, a
quienes se les realizd una prueba de
deteccion durante los controles de
rutina en un aeropuerto de Japon, a
principios de enero.

B.1.43 y B.1.43: estas dos variantes se identificaron

por primera vez en California en fe-
brero del 2021 y se las clasificé como
VOC en marzo del 2021.

Estas variantes parecen propagarse con mayor
facilidad y rapidez que las otras variantes, lo que
podrfa generar mas casos de COVID-19. Un au-
mento en la cantidad de casos ejercerd mayor
presién sobre los recursos de atencion médica,
implicara mayor cantidad de hospitalizaciones
y la posibilidad de méas muertes.

Hasta el momento, los estudios sugieren que
los anticuerpos generados a través de la vacu-
nacién con las vacunas autorizadas en la actua-
lidad reconocen estas variantes. Este aspecto
se estd estudiando atentamente y hay mas in-
vestigaciones en curso.

Un mayor cumplimiento riguroso de las estra-
tegias de mitigacion de salud publica, como la
vacunacion, el distanciamiento fisico, el uso de
tapabocas, la higiene de manos, el aislamien-
toy la cuarentena, son esenciales para limitar
la propagacion del virus que causa el COVID-19
y para proteger la salud publica.
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Lo que no sabemos

Los cientificos estan trabajando para obtener mas
informacion acerca de estas variantes y es necesa-
rio realizar estudios adicionales para comprender:

@ Cuanto se han propagado estas nuevas variantes.

€ Cémo la enfermedad causada por estas nuevas
variantes difiere de la enfermedad causada por
las otras variantes que estan circulando actual-
mente.

@ De qué manera pueden afectar estas variantes a
los tratamientos, vacunas y pruebas disponibles
en la actualidad.

Lo que significa

Los funcionarios de salud publica estan estudian-
do estas variantes rapidamente para obtener mas
informacién acerca de como controlar su propaga-
cién. Buscan comprender si estas variantes:

@ Se propagan mas facilmente de persona a per-
sona.

€ Causan manifestaciones mas leves o més gra-
ves de la enfermedad en las personas.

@ Pueden detectarse con las pruebas virales dis-
ponibles.

@ Responden a los medicamentos usados actual-
mente para tratar a las personas con COVID-19.

@ Inciden en la efectividad de las vacunas contra
el COVID-190
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Fuente: Organizacién Mundial de la Salud (OMS). [2 de marzo de 2021]. La OMS advierte que, seguin las previsiones,
una de cada cuatro personas presentard problemas auditivos en 2050. Recuperado de: https://www.who.int/es/
news/item/02-03-2021-who-1-in-4-people-projected-to-have-hearing-problems-by-2050
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Este es el dato que revela el primer Informe mundial sobre la audicién que se
hizo publico el 2 de marzo de 2021, en el que también se informa que, al me-
nos, 700 millones de los afectados necesitaran atencion otoldgica y para mejo-
rar su audicién, asi como otros servicios de rehabilitacion, a menos que tomemos

E .~ medidas para evitarlo.
El Dr. Tedros Adhanom Ghebreyesus, director General de la OMS, ha sefalado:
= «Nuestra capacidad de audicion es un bien muy preciadoy, sino se tratan, las pér-
y
¥

; didas auditivas pueden acarrear consecuencias devastadoras en la capacidad de

y las personas para comunicarse, estudiar y ganarse la vida. Ademas, también pue-

den afectar su salud mental y la posibilidad de que mantengan relaciones. Este

nuevo informe expone este problema y ofrece intervenciones basadas en datos

cientificos para solucionarlo. Esperamos que todos los paises integren estas medi-

das en sus sistemas de salud para hacer realidad nuestro anhelo de alcanzar la co-
bertura sanitaria universal».

y

El informe, que se hace publico en el marco el Dia Mundial de la Audicién que tiene lu-

gar el 3 de marzo de todos los afnos, subraya la necesidad de actuar con rapidez para

preveniry resolver las pérdidas auditivas, invirtiendo y ampliando el acceso a los servicios

de atencién otoldgica y a la pérdida de audicion. Se ha demostrado que la inversién en es-

tos servicios resulta rentable: de acuerdo con los calculos efectuados por la OMS, los gobiernos
pueden prever la obtencién de cerca de USS$ 16 por cada dolar invertido.

Principales conclusiones del informe

La falta de informacion precisa y las actitudes estigmatizadoras en torno a las enferme-
dades del oidoy la pérdida auditiva suelen limitar el acceso de las personas a la atencion
a estas afecciones. Es incluso habitual que los propios profesionales de la salud carez-
can de conocimientos sobre la prevencion, la deteccion temprana y el tratamiento de la
pérdida auditiva y las enfermedades otoldgicas, lo cual dificulta su capacidad para brin-
dar la atencion requerida.

En la mayoria de los paises estos servicios no estan integrados en el sistema nacional de
salud y las personas que presentan enfermedades del oido y pérdida auditiva encuen-
tran dificultades para acceder a ellos. Ademas, este acceso no se mide ni se documenta
suficientemente y los sistemas de informacion de salud carecen de indicadores perti-
nentes con ese fin.

No obstante, la deficiencia mas evidente en la capacidad de los sistemas de salud
afecta a los recursos humanos. Aproximadamente el 78 % de los paises de ingre-
s0s bajos cuentan con menos de un otorrinolaringdlogo por cada millén de ha-
bitantes; el 93 % tiene menos de un audidlogo por cada millén de personas;
solo el 17 % tiene uno o mas logopedas por cada millén, y solo el 50 % dispo-

ne de, al menos, un maestro para sordos por cada milléon de habitantes. De
acuerdo con el informe, estas deficiencias se pueden solventar mediante la
integracion de la atencion otoldgica y de la audicion en la atenciéon primaria,
valiéndose de la formacion y de los sistemas de distribucion de tareas.

Incluso en los paises que cuentan con una proporcion relativa-
mente alta de profesionales en esta esfera, la distribucion de
estos especialistas es desigual, lo cual no solo plantea difi-
cultades a las personas que necesitan atencién, sino que
también aflade una carga de trabajo excesiva al perso-
nal que brinda esos servicios.
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Causas principales de la pérdida de audicion

En la niflez, casi el 60 % de los casos de pérdida de audicion se deben a causas
que pueden prevenirse mediante medidas como la vacunacién para prevenir la
rubéola y la meningitis, la mejora de la atencidon materna y neonatal y el cribado
y el tratamiento temprano de la otitis media (es decir, las enfermedades inflama-
torias del oido medio). En los adultos, la limitacion de los ruidos, la escucha sin
riesgos y la vigilancia de la posible ototoxicidad de los medicamentos, junto con
una buena higiene otoldgica, pueden ayudar a mantener una buena audicion y
a reducir los riesgos de perderla.

La deteccion es el primer paso para tratar la pérdida auditiva y las enfermedades
del oido relacionadas con ella. El cribado clinico en momentos convenientes de la
vida permite que estas afecciones se detecten en la etapa mas temprana posible.

Gracias a los avances tecnoldgicos recientes, que incluyen herramientas precisas
y faciles de usar, se pueden detectar las enfermedades del oido y la pérdida au-
ditiva a cualquier edad, en entornos clinicos o comunitarios y con capacitaciéon
y recursos limitados. El cribado puede hacerse incluso en situaciones complejas
como las que vivimos durante la pandemia actual de COVID-19 y puede abarcar
a las personas que viven en regiones remotas y desatendidas.

Acceso rdpido a la atencion necesaria

Una vez hecho el diagnéstico, es fundamental actuar rapidamente para
obtener buenos resultados. La mayoria de las enfermedades del oido se
pueden curar con un tratamiento farmacolégico o quirdrgico y, en mu-
chos casos, se revierte la tendenciay se recupera audicién. Ademds, cuan-
do la pérdida es irreversible, la rehabilitacién permite que las personas
afectadas no sufran consecuencias adversas. En la actualidad dispone-
mos de diversas opciones eficaces.

Las tecnologias auditivas, como los audifonos y los implantes cocleares,
si se acompanan de servicios de apoyo y de una terapia de rehabilitacion
adecuados, son eficaces y rentables y pueden ser ventajosas tanto para
los niflos como para los adultos.

Asi mismo, el informe indica que la lengua de signos y otros métodos de
sustitucion sensorial, como la lectura labiofacial, también son opciones
utiles para muchas personas sordas; por otro lado, los servicios y las tec-
nologias de ayuda a la audicion (como el subtitulado y la interpretacion
en lengua de signos) pueden ampliar alin mas el acceso a la comunica-
ciény la educacion para las personas con pérdida auditiva.

La Dra. Bente Mikkelsen, directora del Departamento de Enfermedades
no Transmisibles de la OMS, explica: «Los paises deben adoptar un en-
foque integral centrado en las personas para que todas aquellas que los
necesiten se puedan beneficiar equitativamente de los progresos y las
soluciones de que disponemos. Es fundamental integrar estas interven-
ciones de asistencia a las personas con problemas otolégicos y de audi-
cién en los planes nacionales de salud y que las prestemos en el seno de
unos sistemas de salud reforzados, como parte de la cobertura sanitaria
universal. Solo asf satisfaremos las necesidades de las personas con pér-
didas auditivas o que corren riesgo de presentarlas».d
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Cada 28 de abril, desde el ano 1996, se conmemora el Dia Internacional de la Seguridady la Sa-
lud en el Trabajo (en ese afio empezaron los movimientos sindicales y en 2003 se involucro la
Organizacion Internacional del Trabajo). Un dia para sensibilizar a la sociedad en general y a
las administraciones y empresarios en particular, sobre la importancia que la proteccion en el
trabajo tiene para la seguridad de los trabajadores.
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Desde 2020, debido a la pandemia causada por la COVID-19, las medidas de seguridad que se reclaman en los pues-
tos de trabajo pasan por la proteccion frente al contagio. Se pide que los trabajadores, no sélo los del dmbito
sanitario, puedan contar con las medidas necesarias para protegerse del contagio de este virus. Algo muy
importante en los comercios y las actividades que se realizan de cara al publico y en el que se prestan
servicios a las personas.

Pero, ademas de este tipo de proteccién, sigue siendo necesario concienciar sobre la necesidad

de tomar las medidas necesarias para proteger la audicion de muchos trabajadores. Jardine-

ros, conductores de ambulancias, musicos, profesores de guarderfas, entre otros, es-
tan expuestos a un ruido excesivo que puede afectar a su salud auditiva.

eletrabajo y auriculares

La proteccion frente al contagio por COVID-19, por prioritaria, ha hecho que ha-
yamos dejado de prestar atencion a otros riesgos para la salud, en este caso au-
ditiva, que se pueden derivar del teletrabajo.

Son muchas las personas que, durante la pandemia, estan teniendo que utilizar
auriculares, conectados a sus equipos informéaticos, para comunicarse con com-
paferos o clientes durante su jornada laboral. Si el uso es continuo y no se utili-
zan auriculares adecuados, los oidos pueden sufrir, a medio plazo, fatiga auditiva.

Es lo que les ocurre a los teleoperadores. Un colectivo que atiende al dia decenas
de llamadas y cuya herramienta de trabajo bésica es el oido. A través de los auricu-
lares, los oidos pueden estar expuestos a mas de 85 decibelios (dB). Si la conexion

no es buena o si hay ruido en el lugar de teletrabajo, es habitual subir el volumen
de los auriculares.

Los auriculares que se introducen en los oidos son mas peligrosos que los de diade-
ma ya que se encuentran mas cerca del timpano y un elevado volumen, o un ruido in-
esperado y potente, puede afectar a esta delicada membrana.

Consejos para proteger los oidos

Si queremos proteger los oidos, es basico reducir el volumen de los auriculares. Existen au-
riculares en el mercado con control de ruido. Al eliminar el ruido del entorno, no es necesa-
rio subir el volumen para mejorar la audicién. Si durante el teletrabajo debemos utilizar de
manera continua los auriculares, es aconsejable adquirir un auricular de este tipo. Proteger la
audicién bien vale invertir un dinero extra.

En todo caso es fundamental no elevar el volumen por encima de los 80 decibelios (evitar subir
el volumen por encima del 60 %). Recuerda que cuanto mayor sea el volumen, menor debe ser el

tiempo de exposiciéon al mismo.

Dejar descansar los ofdos es importante para evitar la fatiga auditiva. La fatiga auditiva es un problema comun hoy en dia
debido a la exposicién al ruido y supone una reduccién temporal de la capacidad auditiva.

El dafio auditivo es acumulativo por lo que, si la situacion persiste, se pueden producir dafos en las células del oido y,
como consecuencia, la pérdida de audicion serd permanente.d
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Preparacion
ante desastres _
durante Ia

Estamos pasando momentos dificiles a medida que enfren-
tamos los impactos de la pandemia de la enfermedad de co-
ronavirus. Es probable que el COVID-19 esté con nosotros
durante un largo tiempo y es por eso por lo que debemos
prepararnos de manera diferente para otros desastres que
puedan afectar a nuestras comunidades. Es dificil pensarlo,
pero otros desastres, como huracanes e incendios forestales,
aun pueden suceder.

Saber qué peligros pueden afectar a su comunidad y aprender
qué hacer antes, durante y después de cada uno te ayudard a
estara salvoy afortalecer tu capacidad de adaptacion para que
puedas recuperarte o “levantarte” rdpidamente. Existen accio-
nes que puedes tomar para prepararte, a la vez que te proteges
del COVID-19 durante un desastre. Usa esta gufa para planificar.

. Qué desastres podria enfrentar?

Algunos desastres, tales como inundaciones o incendios do-
mésticos, pueden ocurrir en cualquier lugar. Otros, incluyendo
terremotos y huracanes, son mas comunes en determinadas
regiones. Para entender sus riesgos locales:

2 Identificalos posibles desastres en tu drea. Familiarizate con
las acciones que puedes tomar para mantenerte a salvo.

2 Conoce el plan de respuesta de tu comunidad para cada
desastre y determina si estos planes han sido adaptados
al COVID-19. Obtén informacién de contacto de los go-
biernos y las agencias estatales, locales y tribales y de las
agencias de gestion de emergencia estatal.
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¢Como cubriré mis
necesidades bdsicas en
un desastre durante la
pandemia?

Los desastres pueden causar desafios re-
pentinos como el corte de la energia eléc-
trica, bloqueo de caminos, interrupcién de
la respuesta de los servicios de emergen-
cias y el cierre de tiendas y farmacias du-
rante un periodo de tiempo extendido. La
COVID-19 agrega un problema mas a esta
situacion compleja. Preparate ahora para
tener habilidades esenciales y poder tener cL
cesidades basicas.
2 Aprende habilidades que salvan vidas, con
xilios y RCP.
< Arma dos kits de emergencia y ten sum
camentos recetados para un mes. Comienz
de suministros basicos. Personaliza tu kit parz
cesidades. Incluye desinfectante y articulos d
jabdn y desinfectantes para manos para prote
VID-19. Puede que algunos suministros sean dific
la disponibilidad sera menor durante un desastre, p
recolectarlos ahora. :

¥

» Kit para quedarse en casa (suministros de emergencia para dos s

nas): incluye todo lo que necesitas para quedarte en casa duran el
menos dos semanas con articulos tales como alimentos, agua, su e -
nistros de limpieza y desinfectante, jabdn, productos de papel y arti-
culos de higiene personal. 7
— =

» Kit de evacuacion (tres dias de suministros en un “bolso de evacuacion”): el
segundo kit debe ser una versién liviana y mas pequefia que puedas lle-
var contigo si debes salir de tu hogar rdpidamente. Incluye todo lo que
necesitas para abastecerte por ti mismo durante tres dias de alimentos,
comida, articulos de higiene personal, suministros de limpieza y desm-
fectante que puedas usar si estas fuera de casa (panuelos de papel,
infectante de manos con 60 % de alcohol y toallas de desinfeccion).
de que tienes tapabocas de tela, tales como mascarillas y bufanda
para todas las personas en tu hogar, de tal manera que puedan lle-

var uno de manera segura. Los tapabocas de tela no reemplazan al y
distanciamiento social fisico. Continla manteniendo una distancia S
de aproximadamente 2 metros entre tu y los demas en publico. No .

se deben colocar tapabocas de tela en nifos pequefios menores /
de 2 afnos, una persona que tenga dificultad para respirar o que
no pueda sacarse el tapabocas sin asistencia.

» Un suministro de medicamentos recetados que te dure un mes asi
como medicamentos de venta libre, como jarabes para la tos y me
dicamentos para reducir la fiebre y suministros o equipamiento mé-

dico. Mantén estos articulos juntos en un contenedor separado para ______—.M

que pueda llevarselos si tiene que evacuar. =
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;Como planifico para un desastre durante -
una pandemia?

Planifica lo que hards antes, durante y después de cada tipo de desastre.
Las diferentes emergencias requieren diferentes acciones para
mantenerte seguro.

Asegurate de que puedes enterarte rapidamente acerca
de un peligro. Ten acceso a alertas climaticas y notifica-
ciones comunitarias. Asegurate de que puedes recibir
notificaciones oficiales incluso durante una pérdida de
energia. Sigue siempre las instrucciones de las autori-
dades locales.

2 Registrate para recibir las alertas de emergencia
gratuitas que tu comunidad pueda ofrecer. Con-
sidera comprar una radio a baterifas.

9 Conoce qué tipo de notificaciones esperar y qué
hacer cuando las recibas. Por ejemplo, un aviso
para estar "en guardia” significa que deberfa estar lis-
to para actuar; una “alarma” significa que debe to-
mar accion de inmediato.

9 Conozca las sefales naturales de alarma de un pe-
ligro, puede que no siempre recibas una alerta ofi-
cial.

< Debido al COVID-19, debes mantenerte actualiza-
do acerca de la informacion y restricciones de tus
autoridades de salud publica locales ya que esto
puede afectar tus acciones y recursos e instalacio-
nes disponibles.

;Quedarse o irse?

Algunos desastres requieren que te quedes donde estds para mantenerte se-
guro. Otros desastres requieren que vayas a otro lado para mantenerte seguro.
Si necesitas ir a otro lado, piensa acerca de estas preguntas:

(Doénde iré?

iCémo llegaré alli?

(Dénde me quedaré?

iCémo puedo ayudar a protegerme del COVID-19?
iQué llevaré conmigo?

(SN )

Por ejemplo, en el caso de un huracan o un incendio forestal puede que nece-
sites dejar tu hogar rdpidamente y viajar a un lugar seguro fuera del rea afec-
tada. Si las autoridades te aconsejan que evacues, debes estar preparado para
irte inmediatamente con tu kit de evacuacion (“bolso de evacuacion” de sumi-
nistros de emergencia).
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< Planifica ahora si necesitards ayuda para irte o si necesitards compartir el
transporte.

9 Preguntaaamigos o familiares fuera de tu area si puedes quedarte con ellos.
Habla y ve si tienen sintomas de COVID-19 o si tienen gente en sus hogares
con un riesgo mayor de sufrir una enfermedad grave. Si tienen sintomas o
personas con riesgo mayor en su hogar, realiza otros arreglos. Habla con ho-
teles, moteles y campings para ver si estan abiertos. Averigua si su agencia
de gestiéon de emergencias local ha adaptado sus planes de refugios.

2 Sitienes que evacuar, ten un plan para saber a dénde irds (familiares, ami-
gos) y qué recursos de refugio se encuentran disponibles en tu comunidad
a través de aplicaciones de emergencia o mensajeria de funcionarios loca-
les de gestion de emergencias.

Si me separo de mi familia, ;como me
reconectaré con ellos?

Crea un plan para reconectarte con tus seres queridos si las redes estan caidas.
Ten una bateria de respaldo para cargar tu teléfono celular.

2 Completa una tarjeta de contacto para cada miembro de
tu hogary asegurate de que la llevan con ellos.

2 Los mensajes de texto funcionan bien. Puede que sea
posible enviar un mensaje de texto cuando no puedas
realizar una llamada.

< Designa un contacto fuera de la ciudad que pueda ayu-
dar a los miembros de tu hogar a reconectarse. Puede
ser mas facil comunicarse con gente fuera del drea afec-
tada.

< Planifica un lugar de reunién para poder reconectarte
cuando sea seguro hacerlo:

» Enuna ubicacion especifica a una distancia segura de
tu hogar para un incendio doméstico.

» Fuera de tu vecindario, en caso de que no puedas
regresar a tu casa o si debes evacuar.

. Qué documentos criticos necesito
recuperar rapidamente?

Tener documentosimportantes te ayudard acomenzarare-
cuperarte rapidamente luego del desastre. Pon a resguar-
do registros personales, financieros, de seguro, médicosy
otros. Los documentos importantes incluyen:

< Certificados de nacimiento, pasaportes, tarjetas de se-
guro social.

< Fotos digitales actuales de tus seres queridos actualiza-
das cada seis meses, especialmente las de los nifos. 3

2 Documentos de pdlizas de seguros, escrituras, hipotecas, |
arrendamientos y préstamos. i

< Lista de medicamentos, alergias y equipamiento médico.

< Fotograffas de posesiones valiosas que pueda querer incluir
en un reclamo de seguro. 1.
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A EEJercicios en

el 1

3 Fuente: Baptist Health South Florida. (4 de enero de 2021) Los cinco motivadores
J a hacer ejercicios en el 2021. Recuperado de: https://baptisthealth.
i £ ealth-news/es/los-5-motivadores-principales-para-hacer-ejercicios/

ek

En el 2021 el compromiso hacia el bienestar fisico es mas importante que nunca ya que muchas personas estan con kilos de
mas debido a la pandemia por la COVID-19. En Europa les llaman como las “15 de la cuarentena’, haciendo referencia al mini-
mo de 15 libras que la gente ha aumentado desde que estan metidos en sus casas, comiendo de mas, permaneciendo sen-
tados por mds tiempo y evitando el ejercicio regular.

Lo bueno es que existen factores de motivacidon comprobado que pueden ayudarte a mantenerte activo.
He aqui los cinco motivadores principales para hacer ejercicios:

S 2

" Simplicidad / Conveniencia !

No tener suficiente tiempo es usualmente la excusa principal para no hacer ejercicios. Por eso el motivador mds importante es man-
tener la rutina lo mas simple y conveniente posible. Si tienes un largo periodo de tiempo disponible durante el dia, divide tus rutinas
de gjercicio. Todo lo que necesitas es un minimo de 20 a 30 minutos diarios de actividad moderada a intensa para llenar los requisitos
minimos de actividad fisica impuestos por la American Heart Association (AHA). Para el entrenamiento de fortaleza, no tienes que ir al
gimnasio. Unas cuantas pesas y 20 minutos de ejercicios en casa, tres veces por semana, pueden ayudarte a mantener la salud de tus
huesos y tus musculos a medida que vas entrando en anos.

“Nuestro credo es ‘nunca aflojar el paso’, inclusive para las personas en sus 70 y 80 afnos’, dijo Mark Caruso, M.D., médico de Baptist
Health Medical Group con Baptist Health Primary Care. “Somos grandes partidarios del ejercicio para personas de todas las edades. A
medida que uno va envejeciendo, el entrenamiento combinado de aerébicos y pesas es beneficioso para los huesos y ayuda a preve-
nir la osteoporosis”.

S
™
2
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Compaiiero de ejercicios

Sino te sientes lo suficientemente motivado para hacer ejer-
cicios, entonces busca a un amigo, familiar o comparero de
trabajo que te pueda inspirar a movilizarte o a ir al gimnasio.
Por supuesto, tu comparero de ejercicios debe ser alguien
que haga ejercicios con regularidad y que se sienta motiva-
do la mayor parte del tiempo. Tener un amigo o un colega
para empezar a trotar, a caminar o a hacer otras actividades,
casi siempre es una estrategia exitosa. “Yo conozco gente que
empieza a hacer gjercicios y luego de un tiempo dicen ‘Nun-
ca pensé que mis dolores desaparecerfan y que me sentiria
con tanta energfa’, dice Fabiola Yasky, instructora de ejercicios
para el departamento de salud comunitaria de Baptist Health
South Florida. “Muchas personas no entienden que el ejerci-
cio puede ayudar tanto a los jévenes como a las personas ma-
yores a recuperarse de las lesiones y a sentirse revigorizados'”.

g

Dispositivos rastreadores digitales

Vienen en una amplia gama de colores, formas y funciona-
lidades. Estos dispositivos digitales te ayudan a monitorear
tu progreso, tal como la distancia cubierta por un corredor y
su ritmo cardiaco durante las sesiones intensas de ejercicios.
“Usando un rastreador personal de ejercicios te ayudara a man-
tenerte consciente de tu nivel de actividad”, dice Georgia Sa-
borio, fisidloga de ejercicio y supervisora del departamento
de ejercicios de empleados de Baptist Health South Florida.
Algunos se enganchan y otros son tan pequefios que caben
en su bolsillo. A menudo trabajan junto con las aplicaciones
de tu teléfono celular y con sitios web que te ayudan a ver tu
actividad, a ponerte metas de salud y bienestar y a compar-
tir tus logros con tus familiares y amigos, y para la mayoria de
las personas, brindan esa dosis extra de motivacion para pa-
rarse del sofd”, dice Saborio.
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Hazlo divertido y positivo

Sitefalta el impulso para seguir, entonces puede que ten-
gas que afadir un poco de diversién a tu rutina. El abu-
rrimiento es un Motivo comun para NO seguir con un
programa de ejercicios. La actividad fisica no tiene que
ser aburrida. Sigue tus pasatiempos favoritos y haz algo
distinto de vez en cuando. Y estd bien mirar tu programa
de television favorito o escuchar musica mientras mon-
tas en una bicicleta estdtica o mientras caminas o corres
en una banda en casa o en el gimnasio. Puedes diversi-
ficar tu rutina saliendo a montar bicicleta afuera algunos
dias en vez de caminar o trotar.

También puedes probar los pensamientos positivos. Un
estudio encontré que los participantes que tenfan un dia-
logo interno positivo tenian mejores resultados que los
demds en una prueba de ciclismo. “Los investigadores re-
portaron que no importa cudl frase positiva hubieran es-
cogido los voluntarios, estos se mantuvieron motivados
por mas tiempo que las personas que no habian escogi-
do una forma de didlogo interno positivo”, dijo Saborio.

Ponte metas especificas

No se empieza un trabajo importante sin una estrategia
detallada o un plan por escrito. Lo mismo debe aplicarse
a un programa de ejercicios, especialmente para aque-
llos que més necesitan la actividad fisica, tal como los in-
dividuos obesos o con sobrepeso, o aquellos que tienen
ciertos factores de riesgo como la presion alta, niveles in-
deseables de colesterol o diabetes.

El error mas grande que hace la gente es que no tienen
un plan especifico con metas detalladas. Aquellos que han
dejado los programas de ejercicio a menudo es porque no
tienen la asesorfa, la motivacion o las metas apropiadas.
Las soluciones incluyen encontrar un programa en un club
0 un gimnasio, obtener consejos por parte de su médico
de atencion primaria, encontrar un entrenador personal
a través de tu lugar de trabajo o de un gimnasio cerca-
no, o buscar un amigo que haga ejercicios regularmente,
como se menciona arriba, bajo “Companero de ejercicios”.

“Como instructora, tengo personas mayores que vienen
a entrenar conmigo porgque un médico les ha dicho que
tienen que hacer ejercicios’, dice Yasky. “Tengo personas
mas jovenes que empiezan a hacer ejercicios porque quie-
ren lucir mejor. Pero ambos grupos terminan sorprendi-
dos de que pueden hacerlo, y se dan cuenta de lo bien
que se sienten”.0d
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Cincolcosasiqueldebes
saberisebrellositapabocas
desechableslyllalcontaminacion
ponplasticos

[Fuente:OrganizacionldellasiNaciones|Unidas/(QNU)328/delmarzolde202113Cincojcosas/queldebes/saberisobrellas)
desechablesiy/lalcontaminacion)potjpldsticosJRecuperadolde:lhttps://news!untorg/es/story/202,1/03/1490,132

Lapandemiadel coronavirus ha provocado un gran aumento del uso de
mascatrillas, guantes y otros equipos de proteccion desechable afectan-
do potencialmente la lucha contra la contaminacion maritima. Los di-
versos organismos de la ONU y sus socios aseguran que, de ponerse en
marcha una serie de medidas eficaces, la cantidad de pldsticos desecha-
dos cada aio puede reducirse considerablemente, o incluso eliminarse.
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1) Aumento de la contaminacion
provocado por el enorme consumo
de tapabocas, guantesy otros
productos

La pandemia del coronavirus ha provocado un importante aumen-
to de la produccion de tapabocas desechables. Las cifras proporcio-
nadas por la Conferencia de las Naciones Unidas sobre Comercio y
Desarrollo no engafian y prevén que las ventas mundiales de mas-
carillas ascenderan a unos 166.000 millones de délares en 2020, fren-
te a unos 800 millones de ddlares en 2019.

Para muchas personas, una de las mas recientes llamadas de aten-
cion sobre este problema se produjo cuando aparecieron enlos me-
dios de comunicacion videos y fotos de buzos recogiendo mdscaras
y guantes ensuciando las aguas de la Riviera francesa. Este aconte-
cimiento supone un recordatorio de que los politicos, los lideres y
los individuos necesitan abordar el problema de la contaminacion
por plasticos desechados.

2) Considerar la gestion de los residuos
como un servicio publico esencial

Si nos flamos de los datos histéricos, sus cifras nos indican que alrede-
dor del 75 9% de los tapabocas usados, asi como otros residuos relacio-
nados con la pandemia, acabaran en vertederos o flotando en los mares.

Dafos medioambientales aparte, el Programa de las Naciones Unidas
para el Medio Ambiente calcula que el coste financiero, en dmbitos
como el turismo y la pesca, serd de unos 40.000 millones de ddlares.
El Programa advierte que, de no gestionarse adecuadamente el gran
aumento de los residuos médicos, muchos de ellos fabricados con plas-
ticos de un solo uso, podria producirse un vertido incontrolado.

Entre las posibles consecuencias se encuentran los riesgos para la sa-
lud publica derivados de las mascarillas usadas infectadas y la quema
al aire libre o la incineracién incontrolada de las mascarillas, lo que pro-
vocarfa la liberacion de toxinas en el medio ambiente y la transmision
secundaria de enfermedades a los seres humanos.

Ante el temor de estos posibles efectos secundarios en la salud y el me-
dio ambiente, el Programa insta a los gobiernos a considerar la gestion
de los residuos, entre ellos los médicos y los nocivos, como un servicio
publico esencial. El organismo argumenta que la manipulaciéon segu-
ray la eliminacion final de estos residuos es un elemento vital para una
respuesta de emergencia eficaz.

"La contaminacion producida por los plasticos ya era una de las ma-
yores amenazas para nuestro planeta antes del brote de coronavirus',
afirma Pamela Coke-Hamilton, directora de comercio internacional de
la Conferencia de las Naciones Unidas sobre Comercio y Desarrollo.

"El repentino auge del uso cotidiano de ciertos productos que sirven
para mantener a salvo a las personas y detienen la enfermedad esta
empeorando mucho las cosas", advirtio.

3) Es posible reducir un 80 % la
contaminacion por pldsticos

Sin embargo, esta situacién puede modificarse como
demuestra un amplio informe sobre residuos plasticos
publicado por The Pew Charitable Trusts, y el laborato-
rio de ideas Systemiq.

El estudio, avalado por la directora ejecutiva de la agen-
cia medioambiental de la ONU, Inger Andersen, pro-
nostica que, si no se toman las medidas adecuadas, la
cantidad de plasticos vertidos en el océano se triplicara
en 2040, pasando de 11 a 29 millones de toneladas al afo.

Sin embargo, cerca del 80 % de la contaminacién pro-
ducida por plasticos podria eliminarse en ese mismo
periodo simplemente sustituyendo una regulacion in-
apropiada: cambiar el modelo de negocio e introducir
incentivos que conduzcan a la reduccién de la produc-
cion de plasticos.

Otras medidas recomendadas son disefar productos
y envases que puedan reciclarse mas facilmente y au-
mentar la recogida de residuos, especialmente en los
pafses de menor renta.
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4) La necesidad de impulsar una
alianza mundial

En un andlisis sobre plasticos, sostenibilidad y desarrollo
en 2020, la Conferencia de las Naciones Unidas sobre Co-
mercio y Desarrollo llegé a la conclusion de que las politi-
cas comerciales mundiales también pueden desempenar
un importante papel en la reduccién de la contaminacion.

Aunque durante la Ultima década muchos paises han in-
troducido normativas relativas a la contaminaciéon produci-
da por plasticos, unindicador de la creciente preocupacion
que rodea a este tema, segun el andlisis de la Conferencia,
es que para que estas politicas sean realmente eficaces se
necesitan reglas coordinadas y globales.

"El modo en que los paises han utilizado sus politicas co-
merciales para luchar contra la contaminacién por plasti-
cos ha sido en su mayor parte descoordinado, limitando la
eficacia de sus esfuerzos, dice Coke-Hamilton. "Hay limites

a lo que cualquier pais puede lograr por si solo".
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5) Impulsar alternativas
respetuosas con el planeta y el
empleo

Aunque la aplicacién de estas medidas reduciria enormemen-
te la contaminacion por plésticos de aqui a 2040, el informe
de la organizacion sin fines de lucro Pew y el laboratorio de
ideas Systemiq reconoce que, incluso en el mejor de los casos,
se seguirfan vertiendo cinco millones de toneladas de plasti-
cos en el océano cada afio.

Los autores del estudio consideran que para enfrentarse de
forma integral al problema se necesitaria un aumento dras-
tico de la innovacién y la inversién que se tradujera en avan-
ces tecnoldgicos.

La Conferencia también insta a los gobiernos a potenciar sus-
tancias no toxicas, biodegradables o facilmente reciclables,
como las fibras naturales, la céscara de arrozy el caucho natural.

Estos productos serfan méas respetuosos con el medio am-
biente y, dado que los paises en desarrollo son proveedores
clave de muchos sustitutos del pléstico, podrian aportar una
ventaja ahadida: la creacion de nuevos puestos de trabajo.

Bangladesh, por ejemplo, es el primer proveedor mundial de
exportaciones de yute, mientras que entre Tailandia y Cote
d'lvoire concentran la mayor parte de las exportaciones de
caucho natural.

"No hay una solucién Unica para abordar el tema de la con-
taminacion por desechos plasticos de los océanos, pero me-
diante una accién rapida y concertada podemos romper
la oleada de pléstico"”, dijo Tom Dillon, vicepresiden-
te para el medio ambiente de Pew.

Taly como indica el informe de la organizacion,
"oodemos invertir en un futuro con menos resi-
duos, mejores resultados en materia de salud, ma-
yor creacion de empleoy un entorno mas limpio y resistente
tanto para las personas como para la naturaleza"Ol
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@ La norma dispone tres buenas prdcticas minimas con el objetivo de disminuir y evitar
traumas craneoencefdlicos a los usuarios de motocicleta, en caso de un siniestro vial.

@ Segtn el Observatorio Nacional de Seguridad Vial, en 2020, el 33,2 % de los casos de
muerte de los usuarios de motos fueron causados por trauma craneoencefdlico.

El Gobierno Nacional hace un vehemente llamado tanto a los usuarios como a los acomparan-
tes de motocicletas, motociclos, mototriciclos, motocarros y cuatrimotos, para que usen de ma-
nera adecuada y correcta el casco de proteccion cuando realicen sus desplazamientos por las
carreteras del territorio nacional.

Asi quedd establecido en la resolucion No. 23385 de 2020, del Ministerio de Transporte, en la cual
“se establecen las condiciones minimas para el uso del casco protector para conducto-

res y acompafantes de vehiculos tipo motocicletas, motociclos, mototrici-
clos, motocarros, cuatrimotos y se dictan otras disposiciones”, con el fin
de garantizary proteger la vida de los usuarios de estos vehiculos.

De esta forma, la norma que empez6 a regir el 23 de ene-
roy que busca disminuir y evitar traumas craneoencefa-
licos a los usuarios de motocicleta involucrados en un
siniestro vial, y, por lo tanto, muertes o lesiones, esta-
blece tres condiciones vitales para el uso de este ele-
mento personal de proteccion.

La primera condicion consiste en que la cabeza del
usuario de motocicleta debe estar totalmente inmer-

sa en el casco, es decir, debe ocupar toda su cavidad
interna para ofrecer la mayor protecciéon posible segun
su disefio de fabricacion. Estoimplica que el casco debe
estar bien abrochado a través de su sistema de reten-
cién, sin correas rotas, ni broches partidos e incompletos.

Una segunda medida, también de gran importancia, estable-

ce gque no se podran portar dispositivos moviles de comuni-
cacién o teléfonos que se interpongan entre la cabezay el casco,
excepto si son utilizados con accesorios 0 equipos auxiliares que per-
mitan tener las manos libres.

Por ultimo, en tercer lugar, la medida indica que, para el caso de los cascos con

cubierta facial inferior movible, conocidos cominmente como abatibles o modula-
res, la misma siempre debe ir totalmente cerrada y asegurada.
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Seguridad vial |

El director de la Agencia Nacional de Seguridad Vial, Luis Lota, destacé que esta nueva resolucion es
una herramienta mas que contribuird notablemente a salvar las vidas de los motociclistas en las vias
porque se alinea con las recomendaciones de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) referente
a la necesidad de contar con normas enfocadas a la calidad y el uso adecuado de estos elementos.

“El uso correcto del casco es una de las medidas mds efectivas para prevenir fatalidades y mitigar la
gravedad de lesiones en conductores y acompanantes de motocicleta, pero solo es efectivo cuando
se usa de forma correcta. Acatando estas tres condiciones minimas contempladas en la resolucién,
nos protegemos mas en las vias”, indico Lota.

El alto funcionario precisé y aclard que la norma no obliga a cambiar los cascos que se utilizan actual-
mente si este cumple los requisitos. “Lo que sf recomendamos es reemplazarlo cuando haya sufrido
golpes considerables, se encuentre en mal estado o el sistema de retencién presente dafos o
averias que no permitan asegurarlo de manera adecuada”, explico.

Con la expedicién de esta resolucion, el pais, ademads de contar con un reglamento técni-
co para la fabricacion, importacion y comercializacion de cascos, contenido en la Reso-
lucién 1080 de 2019 vy dirigido hacia los fabricantes, importadores y comercializadores,
ahora cuenta con condiciones minimas que los motociclistas deben tener en cuenta al
momento de circular en las vias.

Principales recomendaciones

Ademas de las condiciones adoptadas en la nueva resolucion, la ANSV invita a los usua-
rios de motocicletas a adoptar las siguientes buenas practicas como:

@ Adquirir cascos certificados.

@ Tener en cuenta la talla al momento de usar un casco.
@ Evitar usar el casco de otro conductor. A
@ Mantenerlo limpio y desinfectado en el interior y exterior.

@ No exponerlo a golpes o caidas. ;

Siniestralidad en motos

Segun el informe de 2020 del Observatorio Nacional de Se-
guridad Vial, entre enero y diciembre de ese afio fallecieron
en Colombia 5458 ciudadanos en accidentes de transito. Los
usuarios de motocicleta son quienes mayor participacion tu-
vieron, con un total de 2908 registros, que representan el 53,28
% del total. Los siguen los peatones, con el 20,67 % de los ca-
s0s, y usuarios de vehiculo, con el 11,43 %.

El 33,2 % de los casos de muerte de los usuarios de motos fueron cau-
sados por trauma craneoencefélico. Los motociclistas pasaron de repre-
sentar el 24 % de las fatalidades en el transito durante 2004, a cerca del
54% en 2019. El incremento en la participacién de los usuarios de moto-
cicleta en las fatalidades respecto a los otros actores viales evidencia el
aumento que ha tenido la utilizacién de este medio de transporte duran-
te los ultimos 15 afos.

1

Con el fin de socializar la norma entre los actores viales, la Agencia Nacional
de Seguridad Vial ya ha adelantado diferentes jornadas pedagdgicas en to-
dos los departamentos del pais, con personal técnico de los municipios, lle- {
gando a sensibilizar 901 funcionarios de autoridades locales.
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La salud Minsalud %MUNEMONOS

es de todos

:Despueés de vacunarme contra
la COVID-19 debo seguir usando

las normas de autocuidado?

RDADERO

Las medidas de autocuidado deben continuar,
| aunqgue estés vacunado.

VENZAMOS
LOS MITOS




