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2. La proporcion de neumococos, cuyos serogrupos/seroti-
pos estan incluidos en la vacuna heptavalente es 109 de las
161 cepas serotipificadas (68%), 31/46 (67,4%) de las cepas in-
vasoras 'y 78/115 (67,8%) de las no invasoras.

3. Las vacunas neumococicas 9-valente y 11-valente incluirian
en esta serie 115/161 (71,4%) y 140/161 (87 %), respectivamen-
te. La vacuna conjugada heptavalente incluye los serotipos mas
prevalentes y mas resistentes (6b, 14 y 19) de la serie. Por el
contrario, serotipos también prevalentes, no incluidos en la va-
cuna, como el 1y 3 son todos sensibles.
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Tabaquismo:
primeros pasos

Sr. Editor:

Las disposiciones generales, titulo cuarto, capitulo 1 del Re-
glamento de la Ley General de Salud en materia de Publicidad
referente a la “Publicidad de bebidas alcoholicas y Tabaco” di-
cen en el Articulo 37: “la publicidad de tabaco no podra dirigir-
se a menores de edad, ni podrin obsequiarse a €stos, articulos
promocionales o muestras de dicho producto”.

En los Gltimos afos la marca Fortuna® ha apostado por va-
rios estilos de anuncios siempre atrayentes para la juventud, uno
de los mas polémicos es el famoso Fortuna 0,7 (ayudas a paises
pobres) con lo de “sy ta, te apuntas?” o “lo importante es mo-
verse” o “saber que colaboro me hace sentir bien” sin olvidarnos
de que “un poco de muchos significa mucho...”. Vale la pena re-
flexionar sobre este tema, ya que la industria tabaquera se estd
expandiendo mds, en cuanto a ventas y cultivo, en los paises
en vias de desarrollo y tercer mundo, y que el afin humanitario
de la compania es una cortina de humo para camuflar sus ver-
daderos intereses que son la obtencion de mayores beneficios.
También hay que destacar que estos paises asumen un tercio del
coste econémico que a escala mundial genera el tabaquismo por
lo que es paradéjico que este dinero sea para ayudar a estas per-
sonash?.
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Todas estas alegorias a la justicia social, generosidad, solida-
ridad, bondad y altruismo tienen como tnico fin despertar en
los jovenes su afan por el consumo de esta marca, ya que lo que
les quieren hacer pensar es que compran esos valores, pero lo
que les venden es tabaco (nicotina, alquitrin y monoéxido de
carbono). Las caras de los jovenes que salen en sus anuncios
reflejan todo lo que le gustaria ser a un adolescente: simpati-
co/a, atractivo/a, natural, con rasgos bien definidos pero juvenil,
algo picaro, con personalidad y presencia, sencillo pero decidi-
do. Es dificil resistirse.

Como todos los anos, la marca Fortuna —marca de enganche
para el inicio del tabaquismo— nos obsequia con un auténtico
derroche de imaginacion y buen hacer en lo referente a sus
campanas publicitarias. La Gnica forma de que las companias ta-
baqueras prosperen es aumentando la cantera ya que las bajas
ocasionadas, bien sea por salirse de la empresa —léase abando-
nar el consumo de tabaco— o bien por fallecimiento, necesitan
de una constante renovacion, y qué mejor que los jovenes, fuen-
te de vida, salud y esperanza. Estadisticamente estd comprobado
que desde que un adolescente da sus primeras caladas hasta
que se plantea el abandono del tabaco pasan entre 20 y 30 afos,
lo que supone que cada persona que se incorpore a esta adic-
cion gastard por término medio entre 15.060 € (2.500.000 ptas.)
y 21.891 £€ (3.800.000 ptas.), a precio de hoy.

Este aflo se van a meter a los jovenes en el bolsillo o, mejor
dicho, dentro de la cajetilla, si se tiene en cuenta el tipo de
anuncios que han disenado. Hay bdsicamente seis variaciones
dentro de un mismo formato que consiste en un paquete semi-
vacio y algo aplastado, lo que da la sensacion de estar consu-
mido parcialmente y guardado en el bolsillo de atrds del panta-
16n, lo que da realismo, dinamismo a la accion e indica quiénes
lo llevan, y cada uno de los modelos contiene algo entre el ce-
lofan y el paquete propiamente dicho. Este afio no aparecen jo-
venes de forma explicita, pero si todo lo que contiene el pa-
quete esta relacionado con ellos e, incluso, se puede construir
una serie logica de ideas. Esta temporada los jovenes que se
inicien en el consumo o que ya fumen Fortuna® podrin: guar-
dar la “chuleta” dentro del paquete “ampliacion de memoria” y
aprobar el examen, luego de aprobar se irin de marcha, no sin
antes pasar por un fotomatén y guardar ese bonito recuerdo (ca-
ras alegres y saludables de chicos y chicas) dentro del paquete
(“esto empieza bien”); mds tarde esta marca de cigarrillos les
permitira ligar (caja de cerillas con marca de labios y teléfono
anotado), ya saben, “el viejo truco nunca falla”; por si hay dudas
ante la conquista nuestro paquete de cigarrillos nos dari la cla-
ve de “a ver si se lanza de una vez” (margarita dentro del pa-
quete, muy ecologista); por supuesto que la fiesta, con confetis
incluidos, va a durar toda la noche “ya es de dia...”; pero eso
no es todo, por Gltimo, su cigarrillo les va a proporcionar man-
tener relaciones sexuales sin riesgo (preservativo dentro del pa-
quete), dandoles la opcion de que consuman tabaco “antes o
después?”; en eso dan algo de libertad. Todo este andlisis, aun-
que cueste de creer, el subconsciente lo procesa muy rapido y
en seguida busca las asociaciones deseadas por el publicista
para que el joven consuma. Llama la atencion que la mayoria de
las veces nos traten de vender lo contrario de lo que produce
por lo menos a medio plazo, me explico, memoria (la “chule-
ta”): el monodxido de carbono disminuye la oxigenacion del ce-
rebro; ligar (marca de labios con carmin): el tabaco produce mal
olor y sequedad de boca; actividad sexual (preservativo): cuan-
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do sabemos que el tabaco poco a poco provoca disminucion
de la libido e impotencia; diversion (fotomaton y confetis): has-
ta ahi podiamos llegar, que para divertirnos necesitisemos res-
pirar humo.

En publicidad de tabaco nada se deja al azar, todo estd estu-
diado al milimetro, no tiene que ser facil vender un producto
que mata a 55.000 de personas al afo en Espafa y que necesita
enganchar entre 80.000 y 100.000 nuevos jovenes cada dia (a ni-
vel mundial) para que el negocio prospere3. A que les suena lo
de: “/Tienes fortuna?” o “Nadie nos va a parar”.

E. de la Cruz Amords

Pediatra. Vocal de la Sociedad Espanola
de Especialistas en Tabaquismo (SEDET).
Correspondencia: E. de la Cruz Amoros.

Alemania, 1 bis, 52 A. 03003 Alicante. Espana.
Correo electronico: ecruza@nexo.es

BIBLIOGRAFIA

1. Sarria-Santamera A, Cortés Blanco M, Elder J. Analisis de la Cam-
pana del Tabaco Fortuna durante el bienio 1999-2000. Rev Esp
Salud Publica 2001;75:107-14.

2. De la Cruz Amor6s E. La publicidad del Tabaco en el ambito
pediatrico. Prev Tab 2001;3:121-3.

3. www.sedet.es/sedet/html/enl/enlaces.htm#1.

4. Altet Gomez MN, Pascual Sanchez MT. Grupo de Trabajo sobre
Tabaquismo en la Infancia. Tabaquismo en la infancia y adoles-
cencia. Papel del pediatra en su prevencion y control. An Esp
Pediatr 2000;52:168-77.

5. Calvo Fernandez JR, Calvo Rosales J, Lopez Cabanas A. (Es el
tabaquismo una epidemia pedidtrica? An Esp Pediatr 2000;52:
103-5.

6. De la Cruz Amor6s E. Tabaquismo en pediatria. An Esp Pediatr
2000;53:164-5.

Bacteriemia
por Capnocytophaga sp.
en dos pacientes oncolégicos

Sr. Editor:

El género Capnocytophaga sp. esti compuesto por bacilos
gramnegativos, capnofilicos y fusiformes. Se trata de microorga-
nismos que pueden provocar procesos orales leves, pero que
se han descrito en otros cuadros mds graves, aunque poco fre-
cuentes. Se presentan 2 casos de bacteriemia por Capnocyto-
phaga sp. en ninos inmunocomprometidos como complicacion
del tratamiento quimioterapico.

Caso 1. Varon de 13 anos diagnosticado de osteosarcoma en el
peroné derecho en tratamiento quimioterapico. Tras uno de los ci-
clos del tratamiento ingres6 con fiebre de 2 dias de evolucion, fuer-
te odinofagia, epigastritis y lesiones ulcerativas en los labios. Pre-



