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Un hombre, aislado en Burgos por
supuesta neumonia atipica

|ErmEMIL | E] paciente, ingresado en el
General Yagle, tiene 35 afios ¥
regrest de China el 19 de abril
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El Sindrome Respiratorio Agu-
do y Grave (SRAG) se extiende
por el campo tras la confirma-
cion por parte del Ministerio de
Salud de nueve casos entre cam-
pesinos en la provincia de Pe-
kin. Se trata de la primera vez
que el Gobierno chino admite
que la epidemia se extiende tam-
bién por las zonas rurales, aun-
que el numero declarado por
ahora es muy reducido.

«La gran preocupacion del
gobierno es controlar la enfer-
medad en el campo, donde vive
la inmensa mayoria de la po-
blacion china y no existen me-
dios sanitarios», senal6 Cai Fu-
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chao, director del Departamen-
to de Propaganda de Pekin, tras
declarar las cifras oficiales de
nueve campesinos infectados.
Segun los datos facilitados por
Cai el tanto por ciento de cam-
pesinos afectados por la neu-
monia atipica con respecto al
total de casos es del 0,45.

Los especialistas estiman que
durante la huida de Pekin de ca-
si cuatro millones de personas,
protagonizada hace un mes,
cientos de campesinos enfermos
y obreros temporales de la cons-
truccion «pudieron llevar la epi-
demia al interior del pais». Mu-
chas personas regresaron a sus
lugares de origen ante la impo-
sibilidad de pagar las gigantes-

Esta estable v no sufre insuficiencia
respiratoria, aunque los médicos han
aplicado los protocolos de prevencion
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Un hombre de 36 afios permane-
ce aislado en el Hospital General
Yagiie de Burgos por haber sido
declarado como supuesto caso de
neumonia atipica asiatica. E1
ingreso se produjo el martes,
pese a que el paciente no presen-
taba todos los sintomas de la en-
fermedad. Se trataba de «un cua-
dro compatible con el sindrome
respiratorio agudo severo» y fue
definido como «caso probable»
por sus antecedentes, ya que el
paciente regreso de China el pa-
sado 19 de abril. El inicio de los
sintomas dentro del intervalo de
incubacion aconsejo que los ser-
vicios de medicina preventiva
consideraran necesarias las me-
didas de aislamiento oportunas.

«Hay que tener en cuenta que
lo que conocemos de la neumo-
nia asiatica es una afectacion ge-
neral, con sintomas respiratorios.
Tos, expectoracion escasa y difi-
cultad respiratoria. No tenemos
la seguridad de que este pacien-
te tenga la enfermedad, estamos
ante un caso probable, lo inico
que valoramos es el contacto epi-
demiolégico, el viaje que ha te-
nido desde Pekin recientemente,
explico el doctor Viejo Bafiuelos,
jefe del servicio de Neumologia
del Hospital General Yagiie. E1
paciente esta «estable» y no tie-
ne signos de insuficiencia respi-
ratoria, segtin Viejo Bafiuelos. Es-
te primer parte, fue ratificado a
ultima hora de la tarde. Dentro
de tres o cuatro dias se conoce-

La enfermedad se extiende ya por
las zonas rurales de China

cas facturas del hospital, ya que
un tratamiento contra la neu-
monia cuesta entre 4.000 y 10.000
yuanes (de 480 a 1.200 ddlares),
dependiendo de la gravedad y
de si el paciente necesita respi-
rador artificial.

Los cientificos chinos coin-
ciden en senalar que la batalla
contra la neumonia se debe ga-
nar «no sélo en la ciudad, si no
también en el campo», pues de
él depende el 80% de la econo-
mia china. El primer ministro
chino, Wen Jiabao, reconoci6
que «va a ser muy dificil» con-
trolar la extension del sindro-
me en el campo y pidio alos 1i-
deres comunistas locales que
aunen esfuerzos para evitarlo.

ranlos resultados del analisis del
Centro Nacional de Microbiolo-
gia de Majadahonda, dependien-
te del Instituto de Salud Carlos
111, laboratorio de referencia en
Espana.
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Hace tres dias, el centro sanita-
rio burgalés aprobo el protocolo
para actuar en este tipo de casos,
unas normas de actuacion que
llevaba elaborando dos semanas.
«Por suerte nos ha llegado cuan-
do estabamos preparadosy, afir-
mo Viejo Banuelos. La necesidad
de aislar al paciente ha provo-
cado algunos movimientos en el
centro para liberar la zona y des-
tinar personal especifico a la aten-
cion de este paciente.

El paciente fue remitido a
urgencias por sumédico, al prac-
ticarle una radiografia. «Al ana-
dirse una alteracion radiologica
a una clinica que ya tenia y con
antecedente epidemiologico, lo
convierte en caso probable segiin
la normativa de la OMS», expli-
c6 Viejo Banuelos. S61o una per-
sona se encuentra en cuarentena
voluntaria, tras haber manteni-
do contacto con el enfermo.

Concepcion Sanchez, directo-
ra médica del General Yagtie, afir-
mo que «se han tomado todas las
medidas del protocolo de actua-
cion». Sanchez afiadio que «pro-
bablemente el paciente, a 1a vis-
ta de los sintomas, si no hubiese
existido el antecedente de la es-
tancia en una poblacion de ries-
go, estaria en su casa».

Segunda
alarmaen la
Comunidad

AL WULLADGLD mE] caso de
supuesta neumonia atipica
detectado en Burgos es la se-
gunda incidencia que ha con-
firmado los protocolos de pre-
vencion en Castilla y Leon.
Hace tres semanas, el co-
mandante de un vuelo Frank-
furt-Madrid aviso de la pre-
sencia de una nina proce-
dente de China con fiebre y
sintomas neuménicos. Una
ambulancia la esperaba en
Barajas para llevarla a una
habitacién de aislamiento.
Diecisiete pasajeros eran cas-
tellanoleoneses. «Siguiendo
los protocolos se les mantu-
vo localizados hasta que se
confirmo que el caso dio ne-
gativo. No llego a la opinion
publica para evitar alarmas
innecesarias», explico ayer
el gerente regional de Salud,
Antonio Saez.

Had @eilbed ¢ protodads
La Junta de Castilla y Leon
haremitido a todos sus cen-
tros de salud las normas de
actuacion que deben seguir-
se cuando se detecte un po-
sible caso. Desde como debe
hacerse el aislamiento de pa-
cientes, hasta las normas de
desinfeccion, mascarillas, ba-
tas, pasando por la restric-
cién de visitas o eliminaciéon
de residuos.

«A partir de urgencias de-
ben aplicarse ya las medidas
de aislamiento, siempre so-
bre la base del menor nime-
ro de contactos con el enfer-
mo sospechoso posibles», re-
cord6 Antonio Saez.

La Junta ha mantenido en
las ultimas semanas reunio-
nes con los directores médi-
cos y de medicina preventi-
va de los hospitales. Aunque
los protocolos son los homo-
logados por el Ministerio de
Sanidad, «se han adaptado a
cada centro concreto», con-
tinuo Saez, que insistio en el
«esfuerzo preventivo» como
la clave del trabajo de la sa-
nidad regional.
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