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Editorial

Estamos de cara a cumplir en el 2015 nuestros primeros 10 afios de existencia, el camino
recorrido nos muestra todas las difcultades que superamos , los logros alcanzados, pero todavia
hay SUH en Argentina, todavia hay familias que lloran a pequenos que ya no estan, y otras llevan
los miedos de las secuelas, casi como la imagen de una guerra, hay muertos, hay heridos, hay un
sabor amargo... Que muchas veces choca con la vision minimizadora de algunos funcionarios
que tendrian que enfrentarse mas cara a cara con los ojos de las familias que padecen esta cruel
enfermedad para tomar una humana dimension de la problemética que no solo pasa por las
cifras informadas, sino por implantar una importante politica de Estado que asegure como
Derecho Humano a la Inocuidad Alimentaria.

Nuestra ONG no es un mero grupo de voluntarismo sino una unién de voluntades que auna el
trabajo denodado de Investigadores, profesionales de la Salud Publica, y padres que no se rinden,
no somos una estructura solo de protesta, queremos y trabajamos para ser parte de la solucién
del problema.

El 2014 al conmemorarse el primer Dia Nacional de Lucha contra el SUH, comenzamos una etapa
nueva donde pudimos lograr que el Estado reconociera la existencia del SUH que hace 10 afos
atras era solo un pequefo recuadrito de informacién en los diarios de vez en cuando...

/

En el marce de {a Semana Nacional de (a Prevencion del SUH

Clusum

Encuentro por los 10 anos de Lusuh
Viernes 21 de Agosto de 2015
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A la brevedad informaremos de los detalles organizativos de este evento. QUEREMOS
QUE SEA UNA FIESTA PARA FESTEJAR LOS LOGROS ALCANZADOS Y RENOVAR
FUERZAS PARA SEGUIR TRABAJANDO EN POS DE NUESTRO OBIJETIVO: DISMINUIR
EL SUH EN NUESTRO PAIS.

Aprovechamos la ocasiéon para recordarles que el Poder Ejecutivo de la Legislatura del
Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires, a través de la sancion de la LEY N.° 4576 el dia 13
de junio de 2013, se comprometié a difundir informaciéon y programar actividades respecto
de la prevencion y tratamiento de esta enfermedad durante la segunda semana del mes de
agosto. jEsperaremos las actividades para sumarnos y compartirlas!



TESTIMONIOS

10 afios LuSUH (IUSUH

Se cumplen diez afos de la creacion de Lusuh una O.N.G. nacida por
necesidad de enfrentar al SUH, enfermedad compleja, que presenta
enigmas dificiles de elucidar; asf lo entendieron aquellos que la funda-
ron: investigadores de distintas areas, especialistas tales como pediatras,
nefrélogos, bioguimicos, veterinarios. ... y sumando a padres y familia-
res de nifos afectados, ayudan a mitigar el dolor a través de la lucha
cotidiana.

Es a partir de este acontecimiento, que siento la necesidad de saludar a
todos los padres que atravesamos esta experiencia dolorosa, innombra-
ble y devastadora, adviniendo como consecuencia la muerte de un hijo,
hecho que suspende la normatividad cotidiana y hasta la propia
identidad aparece perforada por la negatividad.

Transitamos un largo tiempo de incertidumbre donde no podiamos
pensar, la vida mental se poblaba de objetos inanimados, la culpa y la
depresién concomitante activaban auto-reproches y una catarata de
preguntas le formuldbamos al pasado sumergiéndonos en mares
confusionales.

Hay algunos de nosotros que estamos comprendidos dentro de esos
‘casos extremos’ y podemos con esfuerzo mirar nuestras propias suturas
cuando nos alejamos de la tragedia, y a la vez mediados por esa amplia
temporalidad, comenzaron a activarse nuevos procesos de subjetiva-
con.

Pero también estan aquellos “otros padres y/o familias” que conozco,
y que estan luchando con un fantasma: el de los ‘efectos y secuelas’ que
deja en nifos y jovenes de Argentina, el haber sufrido el sindrome
aungue hayan sobrevivido al infortunio.

‘Muertes'y ‘Efectos o Secuelas’, a ambos los llamaré MARCAS; Marcas
en la historia de los sujetos dificiles de relevar, que alteran la capacidad
de pensary de sentir.

iQué dificil es encontrar un acontecimiento transformador para esas
MARCAS!

Lusuh, es un modelo para construir un sentido, pues para vivir debemos
crecery para crecer debemos crear. Crear otras maneras de relacion con
lo humano.

Por intervencion de otros solidarios y preocupados por encontrar respuestas que empezaran a poner sentidos donde habia vacios, me acercaron a
Lusuh, una O.N.G que impresiona por su extrema sencillez, pero que ilumina de manera resplandeciente como un modelo para construir subjetivi-
dad. Funciona como un acontecimiento tercerizador entre las emociones rudimentarias y la representacion del objeto ausente.

Me permitié salir de aquélla posicién, la de victimizacion y operar con un ‘particular hacer” al doblegar la historia personal, permitiendo tirar puentes
aotros. En esa operacion, se produjo una diferencia simbdlica.

Por eso afirmo que esta O.N.G: Lusuh fue la oportunidad para lograr el velamiento de las marcas convirtiéndolas en un valor de una rica experiencia
individual. La vida nos empuijo a realizar cambios. Y nos obligé a un crecimiento direccionado a transformar el dolor de los otros.

Revelador y ejemplificador fue observar como los Investigadores -teéricos de la Ciencia- trabajan con esfuerzo continuo; visionarios de los pasos que
deben seguir para obtener los resultados que aspiran encontrar, debiendo planificar para ello distintas acciones cientificas, educacionales, y buscan-
do las intervenciones politicas adecuadas ademas de hacer un vasto trabajo para interesar a distintos niveles de la sociedad. Arduo camino sublima-
torio el de aquellas marcas.

En este trabajo estamos involucrados todos.

Edda Noemi Rodoni (agosto-2015)
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Vamos hacia la concrecion
de un Programa Nacional del SUH

En el mes de marzo asumié el nuevo Ministro de Salud de la Nacion, Dr. Daniel Gollan. El cambio de autoridades renové el compromiso de las
autoridades de ocuparse de la problemética del SUH. Asf fuimos convocados a una primer reunion el 8 de Abril pasado junto a un numero
importante de profesionales de la salud y padres de nifios afectados, quienes expresamos la necesidad de urgentes medidas para disminuir la
incidencia de esta terrible enfermedad y nuestro apoyo a su concrecién. La Subsecretaria de Maternidad e Infancia nos volvié a convocar para
darnos a conocer los objetivos generales y especificos asf como las estrategias de intervencién que se implementaran para reducir la incidencia de
casos nuevos y complicaciones por SUH. Nos recibié la Dra Sabrina Balafia y tuvimos la oportunidad de discutir y enriquecer el documento durante la
reunion. Dicho documento serd colgado en lared STEC para una revisacion final y finalmente, se le dard un encuadre legal para su aplicacion.

La modalidad de trabajo serd mediante la convocatoria de Comision de Asesores que integraran protagonistas de las distintas areas (difusion,
educacion, area humana, animales, alimentos, etc).

La DraBalana expreso el deseo que se comience a aplicar el trabajo de dichas comisiones en un plazo no mayor de 3 meses.

Saludamos esta iniciativa politica de las nuevas autoridades del Ministerio de Salud de la Nacién y esperamos que comience su aplicacion lo antes
posible.

Junio 2015

La Defensoria del Pueblo pide que en programas de
cocinainformen sobre enfermedades por alimentos

El Defensor del Pueblo de la Nacién, Carlos Haquim, solicité la colaboracién a la Defensoria del
Publico de Servicios de Comunicacion Audiovisual para que se difunda a través de programas
televisivos culinarios recomendaciones para prevenir enfermedades que se transmiten por
alimentos, entre las que se encuentra el Sindrome Urémico Hemolitico (SUH).

La iniciativa proviene de la Asociacion de Lucha contra el Sindrome Urémico Hemolitico (LUSUH) y tiene por objetivo que los programas
televisivos — tanto de TV abierta, como de cable — difundan mensajes donde se estimule la higiene, particularmente, de manos y de buenas
practicasen el manejo de los alimentos.

“Una accién de este tipo contribuirfa a la difusién masiva de normas simples de conducta que no sélo influyen en la disminucién del Sindrome
Urémico Hemolitico, sino que también contribuiria con la prevencion de més de 250 enfermedades transmitidas por alimentos”, sostuvo
Marcelo Da Rocha, presidente de la LUSUH.

El SUH es una enfermedad transmitida por alimentos (ETA) cuyo agente causal es la toxina Shiga (STEC) producida en el 60 por ciento de los
casos por una cepa de Escherichia coli enterohemorrdgica, que se encuentra en el intestino de personas y de vacunos y que a su vez
contaminan los alimentos.

Se transmite a través del consumo de alimentos contaminados (principalmente por falta de higiene) agua no potable y leche no pasteurizaday
derivados lacteos en las mismas condiciones.

LUSUH informé que existen algunas “medidas sencillas” que se pueden tomar para prevenir estas enfermedades como lavarse las manos con
aguay jabon después de ir al bafio, antes de comer y luego de tocar carne cruda y cocinar muy bien las carnes especialmente la carne picada
hasta que pierda el color rosado. También recomendaron no usar el mismo cuchillo o superficies (tablas, mesadas) para cortar otros alimentos
con el que corté carne crudassin antes lavarlo bien con aguay detergente, lavar cuidadosamente frutas y verduras crudas y asegurarse de que el
agua que se consume es potable.

Ademés, hay que consumir leche y otros lacteos pasteurizados y bien conservados en frio, asf como conservar en la heladera tanto alimentos
frescos como cocidosy asegurarse que los bafos también se den en aguas que no estén contaminadas.

Junio 22, 2015 / AGENCIA TELAM
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Alimentos contaminados: mas del 40% de las victimas son
menores de cinco anos

Lo advirtié la Organizacion Mundial de la Salud, que convocé a gobiernos, productores y
consumidores a asegurar la inocuidad de la comida; las infecciones alimentarias causan mas de 200
enfermedades

¢Cuan seguro es lo que comemos? Esto es lo que la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) propone pensar hoy sobre una cadena de produccion, transporte y consumo
acechada por microbios y sustancias quimicas causantes de mds de 200 enfermedades
transmitidas a través del agua y los alimentos contaminados. Mas del 40% de las victimas
sonmenoresde 5afos.

"Un problema local de seguridad alimentaria se puede transformar rapido en una
emergencia internacional. La investigacidn de un brote causado por el consumo de
alimentos contaminados es mucho més complicada cuando un plato o una comida
envasada contienen ingredientes de distintos paises", asegurd Margaret Chan, directora
general dela OMS, durante los preparativos de este Dia Mundial de la Salud.

Coneleslogan "De lagranjaal plato, alimentos seguros ", se busca llamar la atencion alos
gobiernos, los productores, los distribuidores y hasta los consumidores de la importancia
de asegurar lainocuidad de la comida que llega a cada mesa. " A menudo se necesita una
crisis (0 un brote) para despertar la conciencia colectiva de la sequridad de los alimentos y
tomar medidas para dar una respuesta seria", indicé Kazuaki Miyagishima, director del
Departamento de Seguridad Alimentaria y Zoonosis de la OMS.

"Elimpacto de esa crisis en la salud publica y las economias puede ser enorme -agregé-.
De modo que hay que implementar politicas duraderas para garantizar la aplicacion de las
normas, los controlesy el funcionamiento de las redes adecuados para prevenir los riesgos
paralasalud.”

Las enfermedades transmitidas por alimentos (ETA) son, para la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), "uno de los grandes desafios" de las
Américas. "Es muy alta la subnotificacion de las ETA. No tenemos un panorama exacto de lo que ocurre”, sefiald a LA NACION el representante de
la OPS en Panama, Enrique Pérez Rodriguez.

Por via telefénica, dio algunos ejemplos -los pocos disponibles en la region- de los costos de las enfermedades que transmiten parasitos, virus o
bacterias, como la Escherichia coli, que causa el sindrome urémico hemolitico (SUH), una infeccion subinformada en nuestro pafs, como dio cuenta
LANACION el afio pasado, o la Salmonella, entre otras.

"En los Estados Unidos saben que una de cada seis personas sufre de una ETA y que eso se traduce, anualmente, en 48 millones de casos, 120.000
hospitalizaciones y 3000 muertes que le cuestan al sistema de salud unos 78 millones de ddlares por afio. Este tipo de estudios no los hacemos en las
Américas", sostuvo Pérez Rodriguez, del Area de Vigilancia Sanitaria, Prevenciony Control de las Enfermedades y de la Salud de la OPS.

Jamaica también cuenta con cifras del gasto en salud por las ETA: entre 700.000 y 1,4 millones de dolares anuales en gastroenteritis agudas. Y
Alemania auin recuerda el brote de SUH y diarrea con sangre por E. colien 2011 que le costé 1300 millones de délares en pérdidas que afectaron a
los productores y laindustria alimentariay 236 millones en atencion sanitaria.

Y en América del Sur, cité un estudio sobre la carga de enfermedad en la regién metropolitana de Chile. "La Argentina no hizo estudios de este tipo
y seria bueno trabajar en eso en el futuro”, sostuvo Pérez Rodriguez, que recuerda cada cifra disponible en los paises de la region asociada con las
ETA. Cité una campana del Instituto Nacional de Alimentos sobre educacion y prevencion de estas enfermedades que incluye las cinco claves que
recomienda la OPS/OMS para asegurar la inocuidad de los alimentos (www.anmat.gov.ar/Cuida_Tus_Alimentos/index.htm). Considerd, también,
gue la Agencia Santafecina de Seguridad Alimentaria "es buen ejemplo de cémo una provincia argentina estd trabajando" de acuerdo con los
pilares recomendados: leyes y regulaciones; sistemas de control con herramientas validadas; sistemas de inspeccion basados en el riesgo, y vigilancia
epidemioldgica de brotes y de alertas de productos contaminados en el mercado.

"La OMS decidié dedicar el Dia Mundial de la Salud a la inocuidad de los alimentos porque no existe suficiente conciencia en los paises miembros de
la magnitudy laimportancia del problema. Al ponerlo en la agenda publica internacional, eleva esa trascendencia para la salud publica y el comercio
de los alimentos -agregé-. Pero, también, para que la poblacion se dé cuenta de que la responsabilidad es compartida: el Estado con un buen
sistema de inocuidad y el consumidor como agente activo para no adquirir una ETA. Que se pregunte cuan seguro es lo que comemos. "

Agosto de 2015
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Continua
Modelodered

Una experiencia que terminé siendo el modelo que acaba de adoptar el Conicet para crear la Red de Seguridad Alimentaria Argentina es
la que impulsa desde 2010 un grupo de investigadores y docentes del Instituto de Genética Veterinaria Ing. Fernando Noel Dulout CCT La
Plata-Conicet y la Facultad de Ciencias Veterinarias de la UNLP: el Programa Carnicerias Saludables, que se lanzé junto con la
Municipalidad de Berisso y hoy funciona también en Lujan y Tandil.

El programa incluye evaluaciones periddicas de las carnicerias para detectar la contaminacién de la carne, los cuchillos, las manos de los
empleados, la picadora y la mesada con las principales bacterias en la carne bovina: E. coli, Salmonella, Staphylococcus aureus y Listeria
monocytogenes. En Berisso, donde el programa estd mas avanzado, mejoraron la manipulaciéon y la limpieza en el 30% de las 86
carnicerias de esa localidad, y un 44% mantuvo su estado sanitario. Diez carnicerias recibieron la certificacion municipal de "carnicerfa
saludable".

Ademas, la ONG Lucha contra el Sindrome Urémico Hemolitico (LuSUH) trabajé con los 4506 chicos de los 26 jardines de infantes de
Berisso para formarlos en la prevencion de las ETA.

"El objetivo (del programa) es generar un cambio cualitativo de las condiciones higiénico-sanitarias de las carnicerias y del producto
comercializado en los municipios o las provincias que lo implementen”, explicé Gerardo Leotta, investigador adjunto del Conicety
profesor adjunto de la Facultad de Ciencias Veterinarias de la UNLP. "El desafio es muy grande, aunque, como se demostré en Berisso, no
esimposible"”, dijo.

Informarse es clave. Por eso, la Catedra Libre de Soberania Alimentaria de la Escuela de Nutricién de la UBA invita a participar activamente
del Dia Mundial de la Salud. Hoy, de 9.30 a 19, en el aula magna de la Facultad de Medicina (Paraguay 2155, CABA), habréa charlas y
talleres con entrada gratuita. Los productores agreocoldgicos del pais compartiran sus productos y quien complete la vuelta a la manzana
delafacultad, se llevard una manzana organica como premio.

"Seria desastroso si los alimentos se volvieran inseguros para su consumo. Necesitamos trabajar mucho para evitarlo y podemos empezar
alineando las politicas que rigen la agricultura, el comercio, la salud, la educaciény la proteccion social para que toda la poblacién acceda
aunaalimentacién seguray saludable", publicé Chan en noviembre pasado en la revista The Lancet cuando anticip6 el tema elegido para
este ano.

Nueva clasificacion de la OMS

La Agencia Internacional para la Investigacion del Cancer de la OMS modifico la clasificacion del glifosato y dos insecticidas, el malatiény
el diazinén. Desde el mes pasado, estas sustancias organofosforadas para controlar las plagas en las cosechas son "probablemente”
cancerigenas para el ser humano. El glifosato cuenta con "evidencia suficiente de carcinogenicidad" en estudios animales y “evidencia
limitada" en seres humanos para el linfoma no Hodgkin. Lo mismo se aplica al malation y el diziandn, pero también, respectivamente,
para el cancer de prostata y de pulmon. Los insecticidas tetraclorvinfos y paration, en cambio, ahora son “posiblemente carcinogénicos "
para el ser humano porque hay evidencia "convincente" de estudios animales de que causan cancer, aunque la informacion es
"insuficiente" paralas personas.
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| Claves ¢Por qué?
MANTENER E ® Livese lasmanos antes de preparar alimentas ya En latierra el agua, los
LALIMPIEZA i menudo durante la preparacion animales y las personas
hay microorganismos
® Livese las manos después deiral bafio peligrosos causantes de
enfermedadesorigina
® Laveydesinfecte todas las superfides yequipos dasen alimentosy que
usados en la preparacidn de aimentos son transportados por
elementos quenohan
® Protejalos a.limcmg las areas de codna de sidoadecuadamente
insectos mascotasy de oiros animales lavados
SEPARAR #® Separe siempre los alimentos crudosde loscodnados Los alimentos audos,
ALIMENTOS yde losque estin Bstos para comer especialmente las
CRUDOS ] cames, pueden estar
Y COCINADOS ® Use equipos y utensilios dif erentes. como cuchillaso contaminados con
tablas de cortar. para manipular ame. polloy microorganismos
pescadoy otros almentoscrudos peligrosos que pueden
Co baall o 4 transferirse a otros
LR _HSEI'VC‘ Sa mmmstnmpmmgs Separados para durante supreparad:éno
evitar el contactoentre crudos y cocidos SONSETvasion
COCINAR # Cocine completamente los alimentos. especialmente Lacormrectacoccionde
COMPLETA- carne, pollo, huevosy pescado losalimentos, a 70°C.
MENTELOS garantiza su inocuidad.
ALIMENTOS ® Hireva los alimentos como sopas y guisos para En tanto, los grandes
asegurarse que ellbsalcanzaron 70°C Para cames trozos de came requie-
rojas y pollos cuide que los jugos sean claros y no renun especial control
rosados. Se recomienda el usode termdmetros decoccidn
# Recaliente completamente Ia comida cocinada
MANTENERLOS #* No deje alimentos cocidos a tem peratura ambiente Ciertos rmqwrfm‘
ALIMENTOSA pormasde 2 horas maos pueden multiplicar-
TEMPERATURAS sea temperaura
SEGURAS # Refrigere lomas pronto posible los alimentos ambiente Bajobs5Co

codnados ylos perecederos (5C)

& Mantenga la comida caliente (arriba de los 60°C)

& No gpuarde comida mucho tiempo, aunque sea en la
heladera Los alimentos listos para comer para nifios
no deben ser guardados

# No descongele alimentos 2 temperatura ambiente

arribade los 680°Cel
crecimiento microbiano
se hace mas lento o,
directamente, se detiene

USAR AGUA
Y MATERIAS
PRIMAS
SEGURAS

Foemte OMS | LANACION

® Use aguatratada paraque sea segura

# Selecione aimentossanosy frescos

® Parasuinocuidad. elija alimentos ya procesados, tales
comaleche pasteurizada

® Lave las frutas y las hortalizas especialmente si se
comen crudas

@& No udlice alimentos después de la fecha de vencimiento
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Los alimentos yel agu
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microorganismosy
quimicos dafiinos. Por
€50, 85 necesario tener
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