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Cromoblastomicosis
en México. Una enfermedad
olvidada

Seiior editor: La cromoblastomicosis
es una micosis subcutdnea crénica,
endémica de paises con clima tropi-
cal.! En México representan la se-
gunda micosis mds frecuente, s6lo
detrds de la esporotricosis.> Los
agentes mas aislados son Fonsecae
pedrosoi y Cladophialophora carrionii.
Se adquiere mediante laimplantacién
traumadtica del hongo en la piel, y
afecta con mayor frecuencia las ex-
tremidades superiores e inferiores;
en etapas iniciales, se caracteriza por
una mdcula de progresién lenta, que
evoluciona en variantes tumorales,
verrugosas, nodulares o cicatricia-
les.? La mayoria de los pacientes son
diagnosticados en etapas tardias;
de acuerdo con Navarrete y colab-
oradores, s6lo 12% de los pacientes
fue diagnosticado durante el primer
afio de evolucién.? Actualmente,
se carece de la informacién para el
abordaje primario, debido a la falta
de desarrollo de gufas de practica
clinica o de referencia rdpida, lo que
expone al personal de salud a realizar
tratamientos empiricos, apoyados
en bibliografia desactualizada; esto
contribuye a la complicacién del
prondstico en el paciente. En México
no existen reportes epidemioldgi-
cos de la enfermedad, la cual estd
excluida del boletin epidemiolégico
nacional; tampoco se ahonda en el
tema durante la formacién de los
estudiantes de medicina.

La cromoblastomicosis es una
de las patologias olvidadas segtin la
Organizaciéon Mundial de la Salud
(OMS). Esto significa que a nivel
mundial no se exigen reportes sobre
suincidencia y prevalencia. En 2014,

algunos de los principales centros
dermatolégicos del pafs colaboraron
en una publicacién en la que se
evidenci6 que sélo se han reportado
603 casos de cromoblastomicosis
en México durante las tdltimas siete
décadas,? lo que contrasta con cifras
internacionales que nos sittian como
uno de los paises con mayor inciden-
cia.* Este subregistro puede explicarse
por la marginacién de esta enferme-
dad por parte del Sistema de Salud, la
lejania de las zonas rurales en donde
se encuentran los grupos de riesgo y
el desconocimiento clinico por parte
de los médicos de primer contacto.

Con esta problematica en nuestro
pafs, consideramos fundamental la
actualizacién sobre la patogenia de
la cromoblastomicosis, con el obje-
tivo de sensibilizar y concientizar
sobre esta endemia para realizar un
diagndstico precoz y tratamiento
oportuno, como se establece en el
sistema de salud mexicano.
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Neuroeducacion: ;real aporte
al aprendizaje o mito?*

Seiior editor: Desde sus origenes,
la asociacién entre neurociencia y
educacion se ha instalado como una
relacién conflictiva. Sin embargo, la
temadtica se consolidé y situé trans-
versalmente en el mundo de la neuro-
logfa, 1a psicologfa y la investigacion
educativa; incluso emergié la neuro-
ciencia educativa o neuroeducacion.

Algunas investigaciones citadas
por Bowers! sefialan que la neuro-
ciencia puede mejorar la educacion,
y para este fin se han creado centros
deinvestigacion, y se han publicados
articulos en prestigiosas revistas cien-
tificas que sefialan que dicha mejora
serfa posible. Junto con el desarrollo
de este campo investigativo fueron
surgiendo mitos a propdsito de la
relacién entre la educacién y el cere-
bro. En 2008 fue publicado el trabajo
de Geake,? que fue ampliamente co-
nocido por develar la existencia de
los neuromitos, y que aclaré algunos
temas que frecuentemente se relacio-
naban entre el cerebro y la educacién.

Sin embargo, existen publica-
ciones cientificas que sefialan que la
neurociencia no es adecuada para
proponer nuevas formas de instruc-
cién ni para evaluar la eficacia de la
misma. Estas han evidenciado que a
veces se toma el crédito de trabajos
desarrollados por la psicologia, desde
donde realmente emergen aportes y
sugerencias para mejorar la educa-
cién en diversas materias.

* Esta reflexion surge a partir del proyecto
DIUFRO DI16-0021, financiado por la Di-
reccién de Investigacién de la Universidad
de La Frontera, Temuco, Chile.
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En contraposicién con lo ante-
rior, el trabajo de Salas® sefiala que los
profesores deben tomar conciencia de
la necesidad de conocer mds sobre
el cerebro, para que asf se desarrolle
una ensefianza, un ambiente escolar,
un curriculo y una evaluacién mds
compatibles con la manera como
aprende nuestro cerebro; es decir,
una diddctica mds pertinente de
acuerdo con el desarrollo cognitivo
de los estudiantes. Algunos traba-
jos al respecto*® concuerdan con lo
anterior, e incluso, un informe de la
Royal Society® sefiala que también
se debe incluir la neurociencia en la
formacién inicial docente.

Otro enfoque respecto al tema es
el planteado por John Gabrieli,” quien
sefiala, en contraposicién a Bowers,
que la neurociencia educativa estd
empezando a hacer aportes ttiles a
la educacién y que priorizar las in-
vestigaciones en esta direccion puede
incluso llegar a ser muy sustancial en
su relacién con las teorfas educativas
existentes. Propone ademds que la
neurociencia debe ser un componente
integral de la investigacion bdsica
en educacion. Relacionado con lo
anterior, y en un trabajo conjunto
replicando a Bowers, ocho académi-
cos sefialan que la investigacion en
neurociencia educativa y el trabajo
colaborativo con profesores ya ha
logrado progresos y se espera que
sean atin mayores en el futuro.®

Elinteresante debate e intercam-
bio de ideas entre la comunidad cien-
tifica y académica, més que hacernos
tomar parte de una postura u otra,
debe impulsarnos a considerar todas
las perspectivas disponibles basadas
en evidencia cientifica y visualizar
la neuroeducacién como un intento
de colaboracién en la construccion
de metodologfas a través de la neu-
rociencia cognitiva, la psicologfa
cognitiva y la didéctica educativa,
sin tratar de imponer una jerarquia
de conocimiento en este intento de
interdisciplinariedad en aras de me-
jores aprendizajes.
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Descripcion de la resistencia
bacteriana en el Hospital
Universitario de Saltillo,
México

Sefior editor: México es uno de los pai-
ses que mayor cantidad de antibiéti-
cos tiene disponibles en el mercado.
La dispensacién, autoadministracion

y mal uso de antibidticos por parte de
profesionales y poblacién general son
un factor determinante en la resisten-
cia intrahospitalaria.!

A través de los afios, es evidente
el aumento en las tasas de resistencia
a nivel mundial de forma exponen-
cial; actualmente, el desarrollo de an-
timicrobianos se ha convertido en un
campo de investigacién muy amplio,
sin embargo, ;hasta qué punto habra
medicamentos disponibles para com-
batir estas bacterias?, ;quién financia-
rd las investigaciones en este campo?
Estas son, pues, las razones para
compartir informacién con editores
y lectores concerniente al perfil de
resistencia del hospital Universitario
de Saltillo y comparar resultados con
investigaciones previas realizadas en
este sector geogrdfico.

Se recolectd informacién en el la-
boratorio del Hospital Universitario
de Saltillo, desde el 3 de noviembre
de 2015 hasta el 27 de diciembre
de 2016; se obtuvieron 543 cepas
provenientes de 368 pacientes con
diferentes muestras clinicas. Los
antibiogramas fueron analizados
mediante el sistema MicroScan 4 y se
usaron 30 medicamentos basados en
las gufas del Clinical Laboratory Stan-
dards Institute (CLSI).? Se incluyeron
los reportes de sensibilidad interme-
dia en la categorfa de resistente, lo
cual resulté en reporte de cepas como
sensibles o resistentes.

Hubo 242 mujeres y 126 hom-
bres, no obstante, se incluyeron
543 antibiogramas. Similar a lo en-
contrado en nuestro estudio, otros
autores encontraron que Escherichia y
Klebsiella han aumentado las especies
con multirresistencia (quinolonas,
aminoglucésidos y carbapenémicos)
y Pseudomona aeruginosa y A. bau-
manni fueron las bacterias con mds
multirresistencia.’

Si bien en este estudio Acineto-
bacter no present6 tanta resistencia
a los betalactdmicos, la resistencia
fue superior a 59% para todos estos
antibiéticos, 59% para ampicilina/

salud puiblica de méxico [ vol. 61, no. 1, enero-febrero de 2019


mailto:joel.parra@ufrontera.cl
https://doi.org/10.1037/rev0000025
https://doi.org/10.1037/rev0000025
https://doi.org/10.1080/00131880802082518
https://doi.org/10.1080/00131880802082518
https://doi.org/10.4067/S0718-07052003000100011
https://doi.org/10.4067/S0718-07052003000100011
https://doi.org/10.1016/j.neuron.2010.08.028
https://doi.org/10.1016/j.neuron.2010.08.028
https://doi.org/10.1016/j.cortex.2008.06.001
https://doi.org/10.1016/j.cortex.2008.06.001
https://doi.org/10.1037/rev0000034
https://doi.org/10.1037/rev0000034
https://doi.org/10.1037/rev0000036
https://doi.org/10.1037/rev0000036

