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Prevención en Pediatría

El nivel socia-económico y cuhwal
de los pacientes que consultan en el
Servicio de Pediatría del Hospital pñ-
vado, sutnado a la atemción prenatal,
néonatal y al seguimiento mensual del
lactante, ha permitiCo que el nivel de
prcvención sea cc.nparable al de
países desanollados.

El 100 (por ciento) de los niños están
vacunados. Ias epidernias de saram-
pién, rubesla y coqueluche ya son -his-
toria, sélo se prcsentnn casas aislados
lo cual hace difícil la idenfficación de
los nismos, paro, las nuevas -genera-

ciones de peüatras.
No hay desnutrición primaria.
Se ha logrado un aumento conside-

rable de la Lactamcia matena., factor
útil desde el punto de vista nutricional
y protector de infecciones, así como
también, favorecedor de una relación
madre-hiio meior.

La facilidad de una aonsulta rápida,
sobrc todo en e!. grupo P.S.C., hace que
no se presenten casos de fiebre reumá-
tica, gluomeruLonefritis, neumonías
complicadas, etc. La patología aguda
no se transforma en crónica ni secuali-
zante. Quiztis una excepción sea el
grupo Yocsina, donde el modo de pre-
sentación, recuerda a la del Hospital

Púbkco, coincidiendo con 1o expresado
por el Dr. Masih en el trabaio de este
número de la Revista.

Podríamos conclair qu¿ la preven-
ción atravesó el medioüa y, can el rc-
cuerdo que elNIÑO es el PADRE del
hombre, la meta es: an mayor control
del niño y del adolescente, no paru prc-
venfu patología en edad pediótrica,
sino las enfermedades del adulto como
afi eño s clerasis, hip erten sión arterial,
dependencia a tabaco y drogas, dese-
quilibrios emocionales, etc., para
lograr así el bienestu psico-físico y
social del inüuiduo (OMS).
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