Farmacia

W Espacio de Salud

Botiquin especial

Descripcion

El viaje es una practica comun en nuestra sociedad. A los viajes de placer, tan comunes

en los paises desarrollados, se suman los viajes de negocio, que proliferan debido a la globalizacion
de la economia, y los movimientos migratorios, que son constantes. En este articulo se analizan

las principales necesidades que debe cubrir el botiquin de un viajero, incidiendo en los
requerimientos asociados a situaciones especiales como el embarazo, la lactancia o la edad infantil.

ADELA-EMILIA GOMEZ AYALA

Doctora en Farmacia.

asta no hace mucho tiempo,

los botiquines de viaje estaban

destinados a satisfacer las ne-
cesidades de una poblacion que se diri-
gia preferentemente a lugares montaro-
so0s, con objeto de practicar actividades
deportivas durante la época estival. Ac-
tualmente, la época elegida para dis-
frutr de unas merecidas vacaciones, o
simplemente para viajar por cualquier
otro motivo, se ha diversificado nota-
blemente, al igual que las situaciones en
que se encuentran los viajeros.

La medicina de los viajes, especiali-
dad meédica interdisciplinar que puede
considerarse competencia de la salud
internacional, nace y se desarrolla ra-
pidamente en los ultimos 20 afios para
dar respuesta a las necesidades del cre-
ciente numero de viajeros en el ambito
mundial (desplazamientos profesiona-
les, movimientos migratorios, turis-
mo), con el fin de prevenir problemas
de salud y, en definitiva, hacer del via-
je una experiencia positiva.

Independientemente del motivo del
viaje, conviene informarse con antela-
cion suficiente (minimo un mes) sobre
las condiciones sanitarias de la zona de
destino (clima, horarios, alimentacion,
condiciones de higiene, acceso al agua
potable, etc.) y sobre si es necesaria al-
guna vacunacion o quimioprofilaxis.
Los requerimientos variaran segin la
duracion de la estancia, si el destino es
urbano o rural o el tipo de alojamien-
to, entre otros factores.
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Tabla I.

Boletin epidemiolégico semanal del Instituto de Salud Carlos IlI
http://www.cne.isciii.es/htdocs/bes/bes.htm

Eurosurveillance
http://www.eurosurveillance.org/index-03.asp

Morbidity and mortality weekly report del CDC de Atlanta
http://www.cdc.gov/mmwr/mmwr_wk.html

Relacion de boletines epidemiolégicos europeos
http://www.eurosurveillance.org/links/links-03.asp#bulletinsAUTRES

Alertas epidemiolégicas de la OMS
http://www.who.int/wer/en/index.html

Botiquin del viajero
http://www.galeon.com/salud_y_viajes/Prevencion/Botiquin.htm

Mi farmacia de viaje. Consejos para viajar seguro
http://www.elviaseg.com/farmacia.htm

Botiquin de primeros auxilios del viajero. Medicina para los viajes y medicina
para el medio ambiente. Methodist Health Care Systems
http://www.methodisthealth.com/spanish/travel/firstaid.htm

Universidad de Virginia. Estados Unidos
http://www.healthsystem.virginia.edu/uvahealth/adult_travel_sp/children.cfm

La tabla I recoge los principales si-
tios web nacionales e internaciones en
los que se puede encontrar informa-
cion epidemioldgica actualizada.

En muchas ocasiones, los lugares de
destino son paises en vias de desarro-

1lo o del tropico, con ecosistemas ricos
en microorganismos y, por tanto, con
alta incidencia de enfermedades infec-
ciosas. Los viajeros son precisamente
las personas mads susceptibles de con-
traer en destino e importar a sus luga-
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Botiquin del viajero

Al preparar el botiquin del viajero
(tabla I1) debe tenerse en cuenta
que sus componentes variaran
en funcion de los destinos o de
las caracteristicas especiales del
viaje.

En general, es conveniente lle-
var consigo una provision de los
farmacos que se consuman habi-
tualmente, pues pueden no en-
contrarse en las farmacias, tener
otro nombre comercial o reque-
rir receta médica.

Para preparar el botiquin de
viaje, una medida que puede pa-
recer obvia, pero que frecuente-
mente suele pasarse por alto, es
revisar con atencién la caduci-
dad de todos los medicamentos
que se piensen incorporar, lo
cual evitara posibles contratiem-
pos.

El botiquin, como los medica-
mentos en general, debe mante-
nerse en un sitio fresco y seco, al
abrigo del calor, la luz y la hu-
medad excesiva. También debe
evitarse que los nifios tengan fa-
cil acceso a su interior. Todos los
medicamentos deben estar per-
fectamente etiquetados y acom-
panados de sus prospectos.

Una vez finalizado el viaje, de-
be vigilarse por parte del viajero
y su entorno cualquier manifes-
tacion no habitual, puesto que
hay ciertas enfermedades que no
se manifiestan de inmediato, si-
no que requieren el transcurso
de varios meses para presentar
sintomatologia. Adicionalmente
y dado que estas enfermedades
no son habituales en el entorno
del individuo, su diagndstico
puede verse dificultado, a no ser
que se ponga en conocimiento
del facultativo la relacion de
causalidad.
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Tabla II.
Botiquin basico de viaje

Material de cura

* Termémetro

* Tijeras

* Pinzas

e Tiras adhesivas

e Tiras adhesivas de sutura
e Esparadrapo

¢ Vendas

e Gasas estériles

e Algodén

e Jeringas desechables

Antisépticos

Medicamentos

e Alcohol

* Solucién yodada

* Amoniaco

* Agua oxigenada

¢ Analgésico

e Antitérmico

e Antibiético de amplio espectro
e Antiacido

e Antihistaminico

e Antiinflamatorio (tépico y oral)
e Antidiarreico

e Locién contra insectos

e Crema protectora para el sol de factor elevado

® Solucién de rehidratacion oral
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Tabla IIl.

Enfermedad o patégeno
Diarrea por Escherichia coli
Diarrea por Salmonella spp.

Diarrea/disenteria por Shigella spp.

Diarrea por Campylobacter jejuni
Coélera

Fiebres tifoideas y paratificas
Diarrea por Yersinia enterocolitica
Giardiasis

Disenteria amebiana/amebiasis
Brucelosis

Fiebre Q

Tuberculosis por M. bovis
Toxoplasmosis

Criptosporidiasis

Ascaridiasis

Anquilostomiasis

Hepatitis A

Hepatitis E

Poliomielitis

Diarrea por virus (rotavirus, Norwalk)
Hidatidosis

Cisticercosis (Taenia solium)

Mecanismo de transmision

Agua y alimentos (ensaldas, verduras)
Alimentos (carne, huevos, chocolate)
Agua y alimentos

Agua y alimentos (leche, carne de ave)
Agua y alimentos (ensaldas, mariscos)
Agua y alimentos (carne, lacteos, marisco, ensaladas)
Agua y alimentos (carne, leche)

Agua y alimentos

Agua y alimentos (frutas, verduras)
Leche no pasteurizada y derivados
Leche no pasteurizada

Leche no pasteurizada y derivados
Carne poco cocinada, veduras crudas
Agua y alimentos

Alimentos

Alimentos

Alimentos (marisco, verduras) y agua
Alimentos (marisco) y agua

Agua

Agua y alimentos (marisco, ensaladas)
Agua y alimentos

Agua y alimentos

Ingesta de alimentos crudos o poco cocinados

Tenias
Capilariasis
Triquinosis

Distomatosis

Ingestion de artrépodos

Dracunculosis

Carne de cerdo o vacuno
Pescados de agua dulce
Carne

Pescados de agua dulce

Agua con copépodos

Ingestion de toxinas o toxiinfecciones

Toxina estafilocdcica
Botulismo

Bacillus cereus

Ensaladas, helados, pasteles, mahonesas
Conservas (verduras, mermelada)

Cereales y arroz cocinado

Ciguatera (biotoxinas termoestables) Pescado marino y marisco

res de origen enfermedades agudas
contra las cuales, a diferencia de los
residentes de la zona, no tienen in-
munidad. Lo mismo ocurre con los
inmigrantes que vuelven a sus paises
de origen: después de un largo perio-
do de ausencia pierden la inmunidad,
al menos parcial, que habian adquiri-
do tras muchos afios de estimulacion
antigénica constante. Hay una serie
de factores de riesgo que conviene re-
cordar.
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Indicadores de riesgo
asociados al destino

Los factores de riesgo en viajes que im-
plican un desplazamiento transnacional
comprenden, en lo que respecta al lugar:

— Viajes de duracion superior a 30 dias.

— Actividades de asistencia sanitaria, catds-
trofes, veterinaria, zonas de epidemia.

— Residencia en zonas rurales o aisladas.

— Viajes a zonas socialmente inestables.

— Presencia de paludismo holoendémico.

Indicadores de riesgo
asociados al viajero

Por lo que respecta al viajero, los indi-
cadores de riesgo en viajes internacio-
nales son:

— Viajeros menores de 15 anos y ma-
yores de 65 afios.

— Presencia de enfermedades de base.

— Inmunodeprimidos o no vacunables.

— Los nifios menores de 5 anos y las
mujeres embarazadas constituyen
grupos de muy alto riesgo.

Infecciones

A efectos practicos interesan 3 grandes
grupos de enfermedades infecciosas se-
gun su mecanismo de transmision:

— Enfermedades transmitidas por ar-
tropodos: malaria, filariasis, arbovi-
rasis hemorragicas, encefalitis viri-
cas, tripanosomiasis, leishmaniasis,
borreliosis y sarna.

— Enfermedades transmitidas por el
agua y los alimentos: diarreas, fie-
bres tifoideas y paratificas, disenteria
amebiana y bacilar, giardiasis, bruce-
losis, fiebre Q, toxoplasmosis, oxiu-
riasis, ascaridiasis, trichuriasis, he-
patitis A, hepatitis E, hidatidosis,
cisticercosis, teniasis, triquinosis,
distomatosis, dracunculosis, tuber-
culosis por Mycobacterium bovis.

— Otras enfermedades infecciosas: he-
patitis B, hepatitis C, infeccion por
VIH, esquistosomiais, tuberculosis.

Viajes en situaciones
especiales

Hay una serie de situaciones fisiologi-
cas que obligan a observar ciertas re-
comendaciones especiales para que el
viaje se desarrolle de forma satisfacto-
ria. Se revisan a continuacion.

Viajar con nifios

Viajar con nifios puede ser muy gratifi-
cante, pero también puede entranar al-
gunos retos para los padres. Los viajes
por todo el mundo se estan haciendo
cada vez mas comunes, y muchas fami-
lias llevan a sus hijos con ellos a todas
las partes del globo. Muchas de las pre-
cauciones que suelen aplicarse a los
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adultos se aplican también a los nifos,
pero debido a la limitada inmunidad de
éstos frente a las enfermedades, las pre-
cauciones relacionadas con el agua, los
alimentos, las infecciones y las vacuna-
ciones son incluso mas importantes.

Agua y alimentos. Debe ponerse un es-
pecial cuidado al exponer a los nifios a
diferentes alimentos y agua. En este sen-
tido, los nifios no deberian consumir
ningun alimento que esté sin cocinar, y
deberian evitar las frutas y los vegetales
en los paises en desarrollo, ya que los pe-
querios son especialmente susceptibles a
la diarrea del viajero y otras infecciones
gastrointestinales (tabla III).

Indumentaria. Respecto a la ropa, con-
viene que sea de tejidos naturales, hol-
gada, de manga larga y pantalones
también largos, asi como calzado ce-
rrado, gafas protectoras y sombreros o
gorras. No deben olvidarse las cremas
protectoras del sol con indices de pro-
teccion elevados.

Inmunidad. Mencion especial merecen
los hijos de inmigrantes que retornan a
sus lugares de origen, ya que van a via-
jar muchos de ellos por primera vez a
localidades rurales y van a convivir con
sus familiares en las mismas situacio-
nes que ellos, con un nivel de riesgo
superior, ya que no tienen su semiin-
munidad natural. Si han de convivir un
tiempo prolongado y escolarizarse en
el pais de sus padres, deberian recibir
una dosis de vacunacion contra la tu-
berculosis (vacuna de bacilo de Cal-
mette-Guérin o BCG).

Dolor de oidos. Los ninos son especial-
mente vulnerables a la sensacion de
«destaponamiento» de los oidos duran-
te el despegue o el aterrizaje en los via-
jes en avion; es relativamente comun
que experimenten dolor. Tragar saliva,
bostezar, beber liquidos o chupar cara-
melos duros (en mayores de 3 afos)
puede ayudar a destaponar los oidos y
aliviar el malestar. El uso de un biberon
o chupete en los nifios mds pequenos
también ayuda a destaponar los oidos.

Mareo cinético. Por otra parte, los ni-
N0s parecen ser mds propensos a sufrir
mareo cinético que los adultos y aunque
los antihistaminicos pueden ser efecti-
vos en la prevencion o alivio de este pro-
blema, su uso estd limitado por la edad.
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Tabla IV.

FARMACIA COMUNITARIA. Botiquin especial

e Comer una comida ligera antes y durante el viaje

e Sentarse en la parte del vehiculo que se mueva menos: en los aviones, es la zona
de las alas; en los trenes y autobuses, los vagones delanteros o la parte delantera

del vehiculo; en barco, la cubierta.

e Animar a los nifios a dormir durante el viaje.

e Usar gafas de sol para reducir la estimulacién visual.

e Llevar juguetes para mantener a los nifios ocupados.

La tabla IV resume algunas recomenda-
ciones para evitar o aliviar la cinetosis.

Sol y calor. Los nifos también son mas
sensibles a la insolacion y al calor. Su or-
ganismo contiene mas agua y su piel es
mads extensa (en proporcion a sus dimen-
siones) que la de los adultos, de modo
que la deshidratacion y las irritaciones
dérmicas son también mas probables.

Intoxicacion y diarrea. Los nifios son
mas susceptibles a infectarse por mi-
croorganismos o sufrir intoxicacion te-
larica, dada su tendencia a llevarse a la
boca objetos, tierra, plantas, etc. Este
hecho condiciona la mayor susceptibi-
lidad a padecer diarrea del viajero que,
a su vez, puede llevar en pocas horas a
la deshidratacion (en el adulto no sue-
le ser un efecto tan inmediato). No se
recomiendan antibioticos para tratar la
diarrea si se trata de un nino sano.
Normalmente basta con seguir unas
normas higiénicas y dietéticas adecua-
das y con suministrar una solucion de
rehidratacion oral (en la actualidad se
pueden adquirir incluso ya preparadas
en la farmacia).

Picaduras. Para evitar la picadura de
los insectos se recurrira a las recomen-
daciones ya mencionadas respecto a la
indumentaria. Mencion especial mere-
ce el uso de repelentes, en concreto, la
dietiltoluamida (DEET), cuya concen-
tracion varia segun las fuentes consul-
tadas: la Academia Americana de Pe-
diatria recomienda no exceder el 10%,
los Centros para el Control y la Pre-
vencion de Enfermedades estadouni-
denses permiten hasta el 50%, y la Or-
ganizacion Mundial de la Salud, el
30%. La mayoria de los estudios ponen
de manifiesto que el efecto repelente
mads eficaz o duradero se produce me-
diante la aplicacion de DEET a con-

centraciones a partir del 20%, por lo
que ésta podria ser la adecuada para
evitar las picaduras en nifios.

Vacunas. En cuanto a las vacunaciones,
ademas de tener al dia el calendario co-
rrespondiente a la edad, deben tenerse
en cuenta las siguientes normas: los lac-
tantes deben ser vacunados tan pronto
como lo permitan las indicaciones de
cada vacuna necesaria para el viaje; se
administrara triple virica a lactantes ma-
yores de 6 meses y menores de 15; la
BCG se administrara a nifios que vayan
a vivir en areas con alta prevalencia de
tuberculosis; la vacuna de la fiebre ama-
rilla estd indicada a partir de los 9 me-
ses, pudiéndose rebajar la edad hasta los
6 meses si el riesgo de exposicion es al-
to. La vacuna antimeningococica A-C
puede conferir una inmunidad acepta-
ble en nifios de 1 a 2 afos de edad.

Embarazo y viajes

Aunque los viajes durante el embarazo
son normales y ocurren con mucha
frecuencia, es importante que la mujer
gestante considere los problemas po-
tenciales que pueden producirse cuan-
do se realizan viajes al extranjero (ta-
bla V). La mujer embarazada deberia
considerar también la disponibilidad
de asistencia médica con garantias en
los paises que vaya a visitar.

Por otra parte, conviene recordar
que un embarazo normal no contrain-
dica el viaje; sin embargo, éste debe
contraindicarse en caso de que exista
una condicion que lo convierta en em-
barazo de riesgo.

De acuerdo con el Colegio America-
no de Obstetras y Ginecdlogos, la épo-
ca mds segura para que una gestante
realice un viaje es durante el segundo
trimestre del embarazo. Esta es la épo-
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Tabla V.

Factores de riesgo obstétrico
 Antecedentes de aborto
e Incompetencia de cerviz

* Antecedentes de embarazo ectépico

* Antecedentes de parto prematuro y rotura prematura de membranas

* Antecedentes o presencia de alteraciones placentarias

* Amenaza de aborto o metrorragia

e Gestacién multiple

* Antecedentes de toxemia, hipertension arterial o diabetes gestacional

e Primiparas menores de 15 afios o mayores de 35 afios

Factores de riesgo médico

e Valvulopatia cardiaca

* Antecedentes de enfermedad tromboembdlica

* Anemia grave

e Patologia crénica que requiere atencion médica frecuente

Destinos «de riesgo»
e Altitud elevada

* Areas endémicas con brote epidémico de infecciones transmitidas por artrépodos

o por alimentos y agua

* Areas de transmisién de Plasmodium falciparum resistentes a la cloroquina

* Areas en las que se exigen o recomiendan vacunas de microorganismos vivos

ca en la que la mujer se siente mejor y
tiene menos riesgo de sufrir un aborto
espontaneo o un parto prematuro.

En cuanto a las vacunaciones, esta
contraindicada la inmunizacion contra
rubéola, sarampion, parotiditis, varice-
la, BCG, polio oral, fiebre amarilla, fie-
bre tifoidea oral y encefalitis japonesa.
La vacuna de la fiebre tifoidea parente-
ral no se recomienda, aunque se puede
administrar si la relacion riesgo-bene-
ficio lo hace prudente.

Respecto a la profilaxis antipaludica,
la cloroquina esta recomendada en zo-
nas sensibles o con resistencia escasa a
esta molécula. Se puede asociar a pro-
guanil en zonas con resistencia a la
cloroquina durante los 3 primeros me-
ses, si bien esta pauta es de eficacia li-
mitada.

Algunos consejos ttiles para viajar
durante el embarazo son:

— Anticipar cualquier complicacion o
emergencia que pueda surgir duran-

te el viaje.
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— Investigar las instalaciones médicas
en el lugar de destino.

— Conocer el grupo sanguineo y asegu-
rarse de que la sangre sea examinada
para detectar los virus de la hepatitis
By del VIH en las zonas que se van a
visitar.

— Comprobar la disponibilidad de be-
bidas y alimentos seguros, incluyen-
do agua embotellada y leche pasteu-
rizada, en el lugar de destino.

—Si el malestar matinal es un proble-
ma, tratar de programar el viaje du-
rante la hora del dia en que la ges-
tante generalmente se encuentre
bien.

— Tratar de caminar media hora duran-
te el vuelo, flexionar y extender los
tobillos frecuentemente para preve-
nir la flebitis.

— Utilizar el cinturén de seguridad a la
altura de la pelvis.

— Beber bastante liquido para contra-
rrestar el efecto deshidratante de la
baja humedad en las cabinas de los
aviones.

Lactancia y viajes

De todos es sabido que la lactancia ma-
terna proporciona al bebé una alimen-
tacion mas nutritiva, al tiempo que le
confiere una mayor proteccion frente a
determinadas enfermedades.

Antes de realizar un viaje al extran-
jero, la mujer lactante podria ser in-
munizada para protegerse frente a de-
terminadas enfermedades en funcion
de su itinerario, pero algunas patologias
infecciosas como la fiebre amarilla, el
sarampion y la meningitis meningoco-
cica pueden ser una amenaza para los
lactantes que no puedan recibir inmu-
nizacion al nacer, ya que la lactancia
materna no los protege. Es importante,
por tanto, consultar con el pediatra an-
tes de iniciar el viaje.

Para aquellas mujeres que dan el pe-
cho vy, al mismo tiempo, utilizan for-
mula suplementaria, la formula en pol-
vo preparada con agua hervida es la
mejor solucion.

La lactancia materna ayuda a dismi-
nuir la incidencia de diarrea del viaje-
ro en los bebés. Si es la madre la que
presenta este cuadro, deberda aumentar
su ingesta de liquidos y podra conti-
nuar dando el pecho al nifo.

Finalmente, es importante que las
madres lactantes vigilen sus patrones
de comida y sueno, asi como también
su nivel de estrés, pues éste afectard a
la produccion de leche. []
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