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La Clínica Rotger recomienda que los niños y
adolescentes se vacunen frente a la gripe estacional 
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CARLOS HERNÁNDEZ

La Clínica Rotger, siguiendo
las recomendaciones del Co-
mité Asesor de Vacunas de la
Asociación Española de Pe-
diatría, remarca la importan-
cia de saber prevenir y actuar
a tiempo frente a la gripe es-
tacional. Tal y como reconoce
el doctor Joan Ferrer, jefe de
la Unidad de Cuidados Inten-
sivos Neonatológicos de la
Clínica Rotger, la vacunación
es una estrategia especialmen-
te beneficiosa cuando va diri-
gida a personas, niños y adul-
tos, ya que son grupos de po-
blación considerados de
riesgo. En el caso de los niños,
afecta a aquellos que, debido a
la enfermedad de base que pa-
decen o por el tratamiento que
reciben, en el caso de sufrir la
infección por el virus de la gri-
pe, pueden padecer formas
más graves de la enfermedad.
Ese agravamiento puede pro-
ducir un incremento de las
complicaciones y afectar una
mayor mortalidad global. Mu-
chos niños y adolescentes per-
tenecientes a estos grupos de
riesgo continúan sin recibir,
por distintas razones, dicha
vacunación. Es necesaria la
implicación del personal sani-

tario, las autoridades sanita-
rias y todos los agentes socia-
les para transmitir a la pobla-
ción, y de forma especial a los
padres de niños y adolescen-
tes pertenecientes a los grupos
de riesgo, las recomendacio-

nes de vacunación frente a la
gripe estacional. Anualmente,
la Organización Mundial de la
Salud (OMS) establece las ce-
pas de virus de la gripe que
deben contener estas vacunas.
Este año, la vacuna frente a la

gripe estacional incluye el vi-
rus de la gripe A H1N1, que
apareció en 2009. En relación a
la infancia y a la adolescen-
cia, el Comité Asesor de Vacu-
nas de la Asociación Española
de Pediatría recomienda la va-
cunación antigripal en: 

1. Niños mayores de seis
meses y adolescentes en las si-
guientes situaciones o enfer-
medades de base (grupos de
riesgo): 

Enfermedad respiratoria
crónica, enfermedad cardio-
vascular crónica, enfermedad
metabólica crónica (diabetes),
enfermedad renal o hepática
crónica, enfermedad inflama-
toria intestinal crónica, indi-
viduos con inmunodepresión
o inmunodeficiencia (congéni-
ta o adquirida), asplenia fun-
cional o anatómica, enferme-
dades oncológicas, enferme-
dad neuromuscular crónica y
encefalopatías moderadas y
graves, enfermedades hemato-
lógicas moderadas-graves,
malnutrición, obesidad mórbi-
da, Síndrome de Down y otras
cromosomopatías graves, ni-
ños y adolescentes (de 6 meses
a 18 años) en tratamiento con-
tinuado con ácido acetilsalicí-
lico, embarazo (adolescentes).

2.  Niños mayores de seis

meses y adolescentes sin pato-
logía de base pero que son
contactos domiciliarios (con-
vivientes) de pacientes (niños
o adultos) pertenecientes a
grupos de riesgo.

Desde la Clínica Rotger, el
especialista Joan Ferrer tam-
bién aconseja la vacunación
frente a la gripe estacional a to-
dos los adultos que sean con-
tactos domiciliarios (convi-
vientes o cuidadores) de ni-
ños, adolescentes o adultos
que pertenezcan a los grupos
de riesgo. Los expertos de la
Clínica Rotger advierten de
que es especialmente impor-
tante la vacunación del entor-
no familiar cuando existan lac-
tantes menores de seis meses
de edad con factores de riesgo,
ya que estos no pueden recibir
la vacuna. Los niños mayores
de seis meses no incluidos en
grupos de riesgo pueden va-
cunarse frente a la gripe esta-
cional si sus padres lo solicitan
o su pediatra lo considera
oportuno. La vacunación anti-
gripal con la vacuna para la
gripe estacional en todos estos
pacientes y en sus contactos
domiciliarios representa un
beneficio evidente y constitu-
ye una oferta de salud incues-
tionable. 

La Asociación Balear de Lupus celebra su
quinta reunión de pacientes y familiares

SUSANA FERNÁNDEZ

Una enfermedad crónica
como el Lupus Eritematoso
Sistémico es, en ocasiones, di-
fícil de manejar. Si a eso le aña-
dimos que no está reconoci-
da por la Organización Mun-
dial de la Salud (OMS), la cosa
se complica. 

Por este motivo, la Asocia-
ción Balear de Lupus (AIBLU-
PUS) organiza desde hace cin-
co años una reunión de pa-
cientes  y familiares con el
objetivo de ofrecer las últimas
novedades, de enseñar a vi-
vir con la enfermedad y hacer-
la compatible con el día a día.

El pasado 5 de noviembre el
salón de actos del Edificio Sa
Nostra en el Polígono de Son
Fuster acogió la jornada en la
que asistieron unas 80 personas.
El programa científico fue desa-

rrollado con el soporte de la Uni-
dad de Enfermedades Autoin-
munes Sistémicas del Servicio
de Medicina Interna del Hos-
pital Universitario Son Dureta. 

En el acto de inauguración
estuvo Begoña Sánchez, regi-
dora de salud y medio ambien-
te del Ajuntament de Palma.

Entre la información que
ofrecieron se encuentra cono-
cer lo que pueden o no pueden
hacer para tener más capaci-
dad de reconocer los síntomas
y manejar el tratamiento den-
tro de sus posibilidades, y lo
más importante, ganar en con-
fianza, autonomía y autoesti-
ma. Los pacientes deben en-
tender que tienen una enfer-
medad crónica y necesitan
conocer su manejo, una fiebre
o una infección mal tratada
descompensa la dolencia.

Según explicó Lucio Palla-

rés, perteneciente al Servicio
de Medicina Interna del Hos-
pital Universitario Son Dureta,
y responsable del Grupo Na-
cional de Enfermedades Au-
toinmunes Sistémicas, algo
que parece tan sencillo como
marcharse de viaje a un país
extranjero puede complicar la
enfermedad. “Si el paciente no
lleva consigo una reserva de
medicamentos y espera a re-
gresar a casa ese tiempo puede
generar un descontrol de la en-
fermedad”, dijo.

En la jornada también estu-
vo Nelida Gómez, presidenta
de la Asociación de Lupicos de
Asturias y vocal de investiga-
ción y desarrollo de la Federa-
ción Nacional de Lupus, expli-
có que están realizando un tra-
bajo intenso con los diferentes
partidos políticos en el Con-
greso de los Diputados para

que se reconozca el Lupus Eri-
tematoso Sistémico, como una
enfermedad crónica.

“Estamos luchando para
que desde la comisión de sa-
lud y asuntos sociales del Con-
greso de los Diputados se
apruebe una proposición no
de ley que reconozca el lupus
como una enfermedad cróni-
ca; la creación de Unidades de
Referencia en los hospitales;
y que el Sistema Nacional de
Salud contemple, como pres-

tación por los servicios farma-
céuticos, los fotoprotectores.
Estoy segura que en breve ob-
tendremos una respuesta”.

Nelida Gómez señaló que el
lupus es una enfermedad
“que nos hace una mala fae-
na puede afectar a varios órga-
nos de forma simultánea, pero
gracias a los avances y a los
médicos, que cada vez están
más interesados en la investi-
gación, nos permite llevar una
vida rica y plena”, concluyó.

Lucio Pallarés y Nelida Gómez.

Joan Ferrer, jefe de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatológicos de la Clínica Rotger.


