
Una  salida de emergencia 
estaba «bloqueada»,  
lo que dificultó la 
evacuación la noche  
del incendio en el que 
murieron tres mujeres 
A. SANTOS 

MADRID. La residencia de mayo-
res de Madrid en la que murie-
ron tres mujeres por culpa del in-
cendio que se produjo el domin-
go sufría graves deficiencias en 
materia de prevención. Es lo que 
refleja el informe redactado por  
la Policía Municipal, en el que de-
tallan que una de las puertas de 
emergencias estaba bloqueada. 
El sistema de alarma y sus luces 
tampoco estaba operativo en el 
que momento del suceso.  

La principal hipótesis sobre la 
que trabajan los investigadores 
es que las llamas comenzaron a 
raíz de la explosión de un carga-
dor defectuoso en la primera 
planta del centro. Este estallido 
fue el causante de que el fuego 
alcanzase uno de los colchones 
y se propagase el incendio. Se-
gún fuentes policiales el sistema 
eléctrico era un  caos. «Salía un 
cable de la luz, que tenía empal-
mes, y había otro del cuadro de 
fuerza que salía de esa habita-
ción a otra y cada vez que abría 
y cerraba, la puerta tocaba el ca-
ble», señalan. 

El informe redactado por los 

agentes locales explica también 
que la boca de incendios situada 
en el pasillo principal de la pri-
mera planta no funcionaba. Cuan-
do los bomberos trataron usarla, 
la manguera perdió toda la pre-
sión dejando de expulsar el agua. 
Los efectivos, entonces, compro-
baron que la presión estaba a cero 
debido a que el cuadro eléctrico 
general de la vivienda y no a uno 
en un circuito independiente. 

El documento redactado por 
la Policía Municipal también des-
vela que la escalera que va de la 
primera a la segunda planta, y 
que desemboca en una puerta de 
emergencia de salida al exterior, 
no podía abrirse. «Estaba blo-
queada», señala. Pero no fue la 
única afectada. La situada en la 
primera tampoco funcionaba co-
rrectamente.  

A todo ello, el informe añade 
que no había ninguna luz de 
emergencia operativa y que el 
pulsador de alarma de incendios 
no emitía señales luminosas ni 
acústicas. Todas estas deficien-
cias complicaron la tarea de los 
agentes y de los bomberos cuan-
do trataban de evacuar a todos 
los residentes. 

«Patrón de abandono» 
Ante todas estas deficiencias, el 
Gobierno ha señalado directa-
mente a la presidenta de la Co-
munidad de Madrid, Isabel Díaz 
Ayuso. «La gestión de la presi-
denta en materia de residencias, 

el patrón siempre es el mismo: 
abandono, errores continuos y 
mala gestión», afirmó la porta-
voz del Ejecutivo, Pilar Alegría. 

Ayuso respondió estas acusa-
ciones a través de las redes so-
ciales, donde criticó que en el 
PSOE «están echados al monte» 
y les calificó como «inhumanos» 
y «excéntricos».

El juez deja en libertad 
provisional al párroco y 
envía a la cárcel a su 
acompañante tras 
tomarles declaración 

ANA B. HERNÁNDEZ 

PLASENCIA. La localidad de Don 
Benito (Badajoz) estaba ayer con-
mocionada por la detención el pa-
sado lunes de Alfonso Raúl Masa 
Soto, el párroco que llevaba cin-
co años al frente de la iglesia de 
San Sebastián. La Guardia Civil 
detuvo el lunes al cura y a su pa-
reja sentimental por un presun-
to delito de tráfico de estupefa-
cientes. En el registro de la vi-
vienda parroquial, los agentes 
hallaron dos kilos de mefedrona, 
una sustancia estimulante e in-

tensificadora de las relaciones se-
xuales, que presenta efectos si-
milares a las anfetaminas, el éxta-
sis y la cocaína. 

Los dos detenidos, tras pasar 
la noche en los calabozos de la 
Guardia Civil, fueron puestos ayer 
a disposición del titular del Juz-
gado de Primera Instancia e Ins-
trucción número 2 de Don Beni-
to, encargado desde meses atrás 
de las pesquisas.  

Tras más de tres horas en de-
pendencias judiciales, el juez dejó 
en libertad provisional a Alfonso 
Raúl Masa, con la obligación de 
comparecer los días 1 y 15 de cada 
mes en el juzgado, y envió a pri-
sión, provisional comunicada y 
sin fianza al hombre con el que 
convivía el sacerdote, según in-
formó el Tribunal Superior de Jus-
ticia de Extremadura. 

Las pesquisas comenzaron de 
este caso comenzaron hace cin-
co meses. Uno de los clientes del 
párroco, de 46 años, y su pareja 
informó a la Guardia Civil de las 
presuntas actividades ilícitas que 
tenían como escenario la mismí-
sima casa parroquial. Los inves-
tigadores, con la autorización del 
juez de Don Benito, establecieron 
un servicio de vigilancia del cura, 
su pareja y del domicilio de am-
bos sospechosos. 

Con las pruebas recogidas los  
agentes determinaron la conve-
niencia de llevar a cabo un regis-
tro de la casa, ubicada en el mismo 
edificio de la iglesia en la que el 
detenido oficiaba cada día las eu-
caristías. Y es que el  cada vez ma-
yor trasiego de personas en la casa 
del cura había llamaba la atención 
de los vecinos de Don Benito.  

De esta manera y con la autori-
zación del juez, el pasado lunes se 
procedió al registro e interven-

ción de las sustancias estupefa-
cientes y a la detención de los dos 
hombres. 

Sorpresa vecinal 
El párroco detenido y ahora en 
libertad provisional es natural de 
Miajadas (Cáceres). Se formó en 
el seminario de Plasencia. Hace 
cinco años que fue trasladado a 
Don Benito procedente de la zona 
de Béjar (Salamanca), donde ha-
bía ejercido en las localidades de 
Fuentes de Béjar, La Cabeza de 
Béjar y La Puebla de San Medel. 

La noticia de la detención del 
sacerdote y los motivos han sor-
prendido tanto a los vecinos de 
Don Benito, como a los de las po-
blaciones en las que había esta-
do destinado. Estos destacaron 
ayer el buen trabajo pastoral que 
había realizado el cura.  

El Obispado de Plasencia emi-
tió un comunicado en el que se 
lamentó «los hechos descritos 
por el dolor, sufrimiento y escán-
dalo que suponen». Asimismo se 
muestra dispuesto a colaborar 
«en todo lo que sea necesario y 
se nos requiera y afrontar las ac-
tuaciones pertinentes».

Detenidos un cura y su pareja por 
traficar con una droga sexual en Badajoz

La residencia de Aravaca tras el incendio que mató a tres mujeres.  EFE

La residencia de Madrid 
sufría graves deficiencias 
en materia de prevención

JON GARAY
 

Más de cuatro millones de es-
pañoles y especialmente espa-
ñolas sufren migraña, una de 
las mayores causas de discapa-
cidad a nivel global, según la Or-
ganización Mundial de la Salud. 
El tratamiento que los neurólo-
gos prescriben a sus pacientes 
pasa fundamentalmente por 
analgésicos para paliar los in-
tensos dolores de cabeza y an-
tidepresivos y antiepilépticos 
«que funcionaban, pero muchas 
veces no sabíamos por qué», re-
conoce Jesús Porta-Etessam, 
presidente de la Sociedad Es-
pañola de Neurología.  

Ayer se presentó Vydura, «el 
primer y único medicamento 
que alivia y previene la migra-
ña». Fabricado por la farmacéu-
tica Pfizer, está disponible en 
España desde enero. 

«Las dos grandes ventajas de 
Vydura es que actúa tanto para 
tratar la fase aguda de la migra-
ña como para prevenir futuros 
ataques», subrayó el doctor José 
Chaves, director médico de Pfi-
zer en España. Otro de los pun-
tos a favor es su rápido efecto. 

«Actúa en menos de dos ho-
ras y ya en una hora los pacien-
tes comienzan a sentir alivio», 
destacó Chaves, que añadió que 
«el 49% reduce a la mitad el nú-
mero de crisis que sufre al mes. 
Y en 16 meses, el número de los 
ataques se reducen en seis días».

Disponible en 
España el primer 
fármaco para 
aliviar y prevenir 
la migraña

El trasiego de personas  
en la casa parroquial 
llamó la atención  
de los propios vecinos  
de la localidad pacense

Uno de los clientes que 
acudía a la vivienda  
del sacerdote informó  
a la Guardia Civil del 
supuesto trapicheo

Miércoles 21.02.24  
IDEAL

Los agentes encargados  
de la investigación creen 
que el incendio comenzó a 
raíz de la explosión de un 
cargador en mal estado
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Una  salida de emergencia 
estaba «bloqueada»,  
lo que dificultó la 
evacuación la noche  
del incendio en el que 
murieron tres mujeres 
A. SANTOS 

MADRID. La residencia de mayo-
res de Madrid en la que murie-
ron tres mujeres por culpa del in-
cendio que se produjo el domin-
go sufría graves deficiencias en 
materia de prevención. Es lo que 
refleja el informe redactado por  
la Policía Municipal, en el que de-
tallan que una de las puertas de 
emergencias estaba bloqueada. 
El sistema de alarma y sus luces 
tampoco estaba operativo en el 
que momento del suceso.  

La principal hipótesis sobre la 
que trabajan los investigadores 
es que las llamas comenzaron a 
raíz de la explosión de un carga-
dor defectuoso en la primera 
planta del centro. Este estallido 
fue el causante de que el fuego 
alcanzase uno de los colchones 
y se propagase el incendio. Se-
gún fuentes policiales el sistema 
eléctrico era un  caos. «Salía un 
cable de la luz, que tenía empal-
mes, y había otro del cuadro de 
fuerza que salía de esa habita-
ción a otra y cada vez que abría 
y cerraba, la puerta tocaba el ca-
ble», señalan. 

El informe redactado por los 

agentes locales explica también 
que la boca de incendios situada 
en el pasillo principal de la pri-
mera planta no funcionaba. Cuan-
do los bomberos trataron usarla, 
la manguera perdió toda la pre-
sión dejando de expulsar el agua. 
Los efectivos, entonces, compro-
baron que la presión estaba a cero 
debido a que el cuadro eléctrico 
general de la vivienda y no a uno 
en un circuito independiente. 

El documento redactado por 
la Policía Municipal también des-
vela que la escalera que va de la 
primera a la segunda planta, y 
que desemboca en una puerta de 
emergencia de salida al exterior, 
no podía abrirse. «Estaba blo-
queada», señala. Pero no fue la 
única afectada. La situada en la 
primera tampoco funcionaba co-
rrectamente.  

A todo ello, el informe añade 
que no había ninguna luz de 
emergencia operativa y que el 
pulsador de alarma de incendios 
no emitía señales luminosas ni 
acústicas. Todas estas deficien-
cias complicaron la tarea de los 
agentes y de los bomberos cuan-
do trataban de evacuar a todos 
los residentes. 

«Patrón de abandono» 
Ante todas estas deficiencias, el 
Gobierno ha señalado directa-
mente a la presidenta de la Co-
munidad de Madrid, Isabel Díaz 
Ayuso. «La gestión de la presi-
denta en materia de residencias, 

el patrón siempre es el mismo: 
abandono, errores continuos y 
mala gestión», afirmó la porta-
voz del Ejecutivo, Pilar Alegría. 

Ayuso respondió estas acusa-
ciones a través de las redes so-
ciales, donde criticó que en el 
PSOE «están echados al monte» 
y les calificó como «inhumanos» 
y «excéntricos».

El juez deja en libertad 
provisional al párroco y 
envía a la cárcel a su 
acompañante tras 
tomarles declaración 

ANA B. HERNÁNDEZ 

PLASENCIA. La localidad de Don 
Benito (Badajoz) estaba ayer con-
mocionada por la detención el pa-
sado lunes de Alfonso Raúl Masa 
Soto, el párroco que llevaba cin-
co años al frente de la iglesia de 
San Sebastián. La Guardia Civil 
detuvo el lunes al cura y a su pa-
reja sentimental por un presun-
to delito de tráfico de estupefa-
cientes. En el registro de la vi-
vienda parroquial, los agentes 
hallaron dos kilos de mefedrona, 
una sustancia estimulante e in-

tensificadora de las relaciones se-
xuales, que presenta efectos si-
milares a las anfetaminas, el éxta-
sis y la cocaína. 

Los dos detenidos, tras pasar 
la noche en los calabozos de la 
Guardia Civil, fueron puestos ayer 
a disposición del titular del Juz-
gado de Primera Instancia e Ins-
trucción número 2 de Don Beni-
to, encargado desde meses atrás 
de las pesquisas.  

Tras más de tres horas en de-
pendencias judiciales, el juez dejó 
en libertad provisional a Alfonso 
Raúl Masa, con la obligación de 
comparecer los días 1 y 15 de cada 
mes en el juzgado, y envió a pri-
sión, provisional comunicada y 
sin fianza al hombre con el que 
convivía el sacerdote, según in-
formó el Tribunal Superior de Jus-
ticia de Extremadura. 

Las pesquisas comenzaron de 
este caso comenzaron hace cin-
co meses. Uno de los clientes del 
párroco, de 46 años, y su pareja 
informó a la Guardia Civil de las 
presuntas actividades ilícitas que 
tenían como escenario la mismí-
sima casa parroquial. Los inves-
tigadores, con la autorización del 
juez de Don Benito, establecieron 
un servicio de vigilancia del cura, 
su pareja y del domicilio de am-
bos sospechosos. 

Con las pruebas recogidas los  
agentes determinaron la conve-
niencia de llevar a cabo un regis-
tro de la casa, ubicada en el mismo 
edificio de la iglesia en la que el 
detenido oficiaba cada día las eu-
caristías. Y es que el  cada vez ma-
yor trasiego de personas en la casa 
del cura había llamaba la atención 
de los vecinos de Don Benito.  

De esta manera y con la autori-
zación del juez, el pasado lunes se 
procedió al registro e interven-

ción de las sustancias estupefa-
cientes y a la detención de los dos 
hombres. 

Sorpresa vecinal 
El párroco detenido y ahora en 
libertad provisional es natural de 
Miajadas (Cáceres). Se formó en 
el seminario de Plasencia. Hace 
cinco años que fue trasladado a 
Don Benito procedente de la zona 
de Béjar (Salamanca), donde ha-
bía ejercido en las localidades de 
Fuentes de Béjar, La Cabeza de 
Béjar y La Puebla de San Medel. 

La noticia de la detención del 
sacerdote y los motivos han sor-
prendido tanto a los vecinos de 
Don Benito, como a los de las po-
blaciones en las que había esta-
do destinado. Estos destacaron 
ayer el buen trabajo pastoral que 
había realizado el cura.  

El Obispado de Plasencia emi-
tió un comunicado en el que se 
lamentó «los hechos descritos 
por el dolor, sufrimiento y escán-
dalo que suponen». Asimismo se 
muestra dispuesto a colaborar 
«en todo lo que sea necesario y 
se nos requiera y afrontar las ac-
tuaciones pertinentes».

Detenidos un cura y su pareja por 
traficar con una droga sexual en Badajoz

La residencia de Aravaca tras el incendio que mató a tres mujeres.  EFE

La residencia de Madrid 
sufría graves deficiencias 
en materia de prevención

JON GARAY
 

Más de cuatro millones de es-
pañoles y especialmente espa-
ñolas sufren migraña, una de 
las mayores causas de discapa-
cidad a nivel global, según la Or-
ganización Mundial de la Salud. 
El tratamiento que los neurólo-
gos prescriben a sus pacientes 
pasa fundamentalmente por 
analgésicos para paliar los in-
tensos dolores de cabeza y an-
tidepresivos y antiepilépticos 
«que funcionaban, pero muchas 
veces no sabíamos por qué», re-
conoce Jesús Porta-Etessam, 
presidente de la Sociedad Es-
pañola de Neurología.  

Ayer se presentó Vydura, «el 
primer y único medicamento 
que alivia y previene la migra-
ña». Fabricado por la farmacéu-
tica Pfizer, está disponible en 
España desde enero. 

«Las dos grandes ventajas de 
Vydura es que actúa tanto para 
tratar la fase aguda de la migra-
ña como para prevenir futuros 
ataques», subrayó el doctor José 
Chaves, director médico de Pfi-
zer en España. Otro de los pun-
tos a favor es su rápido efecto. 

«Actúa en menos de dos ho-
ras y ya en una hora los pacien-
tes comienzan a sentir alivio», 
destacó Chaves, que añadió que 
«el 49% reduce a la mitad el nú-
mero de crisis que sufre al mes. 
Y en 16 meses, el número de los 
ataques se reducen en seis días».

Disponible en 
España el primer 
fármaco para 
aliviar y prevenir 
la migraña

El trasiego de personas  
en la casa parroquial 
llamó la atención  
de los propios vecinos  
de la localidad pacense

Uno de los clientes que 
acudía a la vivienda  
del sacerdote informó  
a la Guardia Civil del 
supuesto trapicheo

Miércoles 21.02.24  
IDEAL

Los agentes encargados  
de la investigación creen 
que el incendio comenzó a 
raíz de la explosión de un 
cargador en mal estado
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Ya está disponible en nuestro país 
Vydura (rimegepant), el primer tra-
tamiento para prevenir y tratar las 
crisis de migrañas, que proporcio-
na ausencia de dolor y del síntoma 
más molesto a las dos horas de ha-
ber recibido este medicamento, co-
mercializado por la farmacéutica 
Pfizer. El alivio de la sintomatología 
puede durar hasta 48 horas. 

Unos cuatro millones de españo-
les –los que se estima que padecen 
migraña, un 12 por ciento de la po-
blación– podrían beneficiarse de es-
te tratamiento por vía oral. Está fi-
nanciado para aquellos pacientes 
que han probado otros tres trata-
mientos previos que no hayan sido 
efectivos y que sufren entre 8 y 14 cri-
sis de migraña al mes. 

Según ha explicado el doctor Je-
sús Porta-Etessam, jefe de Neurolo-
gía en el Hospital Clínico San Carlos 
y presidente de la Sociedad Españo-
la de Neurología (SEN), durante un 
encuentro con los medios de comu-
nicación para presentar este fárma-
co, es una enfermedad “rodeada de 
bastante incomprensión y tienda 
banalizarse”. Y muy infradiagnosti-
cada: “solo se diagnostican el 50% 
de los pacientes con migraña”. Al 
tratarse de una enfermedad que 
cursa por crisis, cuando el pacien-
te no tiene dolor “tiende a hacer una 
vida supranormal, es decir, se es-
fuerza en hacer todo aquello que no 
puede hacer durante los episodios 
de migraña”. 

Con la llegada a España de este 
medicamento se pone coto a uno 
de los datos más preocupantes: so-
lo entre el 3 y el 13% de los pacien-
tes recibe un tratamiento preventi-

vo. El 40% de los pacientes con mi-
graña, con o sin aura, y casi todos 
con migraña crónica, se beneficia-
rían de este tipo de tratamiento 
“tanto preventivo, como para redu-
cir la frecuencia, severidad y dura-
ción de las crisis”. 

A la consulta del doctor Porta-
Etessam llegan pacientes “con mu-
cha esperanza” por comenzar trata-
mientos que pueden poner fin al nú-
mero de crisis, síntomas y mejorar 
así su calidad de vida. Sin embargo, 
“los datos evidencian que hay cosas 
que podemos mejorar en el aborda-
je clínico y en las soluciones que da-
mos a los pacientes”. 

Se trata de una patología de “fá-
cil diagnóstico”: recurrente, con fo-

tofobia, pulsatilidad (el corazón 
“dentro” de la cabeza) y que empeo-
ra con la actividad. 

Y, así, cualquier persona con alguno 
de estos síntomas es probable que pa-
dezca migraña, pero “como no se pue-
de confirmar con pruebas como un 
análisis de sangre, hay médicos a los 
que les da miedo dar este diagnóstico”. 

Y, ¿se sabe por qué aparece la migra-
ña? El doctor apunta que uno de los 
factores que podría provocar las cri-
sis de migraña es la falta de sueño. Dor-
mir poco puede ser desencadenante 
de esta enfermedad neurológica, así 
como el ayuno o determinados ali-
mentos, aunque esto último solo ocu-
rre en uno de cada cinco pacientes. 

También hay factores psicológi-
cos, como el estrés, la ansiedad y la 
depresión, los cambios ambientales 
y los estímulos sensoriales, como vi-
suales, olfativos y auditivos. 

El nuevo fármaco aborda las dos 
indicaciones: para la fase aguda, re-
duciendo el dolor y los síntomas más 
preocupantes de la migraña, pero 
también es un tratamiento preventi-

vo, para aquellos que tienen al me-
nos cuatro crisis de migraña al mes. 

Tiene una acción rápida: en dos 
horas, o menos, se puede reducir la 
sintomatología propia de esta enfer-
medad. 

José Chaves, director médico de 
Pfizer España, indica que “viene a 
aportar una solución para mejorar 
la calidad de vida de los pacientes 
con migraña”. 

Vydura (rimegepant) está disponi-
ble en más de 40 países del mundo, 
en Europa, Estados Unidos y Reino 
Unido, y en España desde el pasado 
mes de enero. “Es el único trata-
miento indicado para la fase aguda 
de esta enfermedad y también como 
herramienta preventiva”. 

Otra de las ventajas de este medi-
camento es su acción rápida y sus 
“escasos” efectos secundarios. Es un 
neuropéptido implicado en la seña-
lización del dolor que participa en 
la aparición de las migrañas. 

Prescripción médica 

Debe estar prescrito por un médi-
co (no hace falta que sea un espe-
cialista de neurología) y es dispen-
sado en la farmacia hospitalaria. 
“Tiene un perfil de tolerabilidad ex-
celente, por lo que es una alternati-
va terapéutica para los afectados 
que no les han funcionado otros 
medicamentos”. 

En el 49% de los pacientes que to-
man este nuevo fármaco reducen un 
50% el número de crisis de migrañas. 
A largo plazo también se ha visto que 
se reduce a 6,2 veces el número de 
episodios al mes. 

El 80% de los pacientes con migra-
ña son mujeres, especialmente entre 
los 20 y los 40 años. Es la primera 
causa de discapacidad en mujeres 
entre 15 y 49 años, según la Organi-
zación Mundial de la Salud 

A pesar de que se trata de una pa-
tología con una incidencia importan-
te, casi el 54% de estos pacientes se-
ñala que no han encontrado una so-
lución para sobrellevar los síntomas 
de la enfermedad: dolor pulsátil de 
intensidad moderada a grave; dolor 
gradual que aumenta a medida que 
pasan las horas; sensibilidad a la luz 
y náuseas y/o vómitos.

RAFA SARDIÑA 

Inyección de toxina botulínica, uno de los tratamientos para la migraña disponibles hasta ahora / M.G.B.

El Vydura está financiado para aquellos pacientes que han probado otros tres tratamientos 
previos que no hayan sido efectivos y que sufren entre 8 y 14 episodios de migraña al mes

Llega a España el primer medicamento 
para prevenir y tratar las crisis de migraña

“Me gustaría que  
los médicos jóvenes 
colaboraran con alguna 
asociación de pacientes”

Un análisis de más de 10.000 
muestras de genomas antiguos 
recopilados durante años por el 
Instituto Max Planck ha desvela-
do la existencia de varios casos de 
niños y niñas con síndrome de 
Down en la prehistoria. Según ex-
plican los autores de este hallaz-
go, se trata de algunos de los re-
gistros más antiguos hallados 
hasta la fecha de personas con es-
ta condición. 

La historia de estos niños fue 
publicada ayer en la revista cientí-

fica ‘Nature Communications’. 
Tras analizar gran cantidad de 
muestras de ADN antiguo, los 
científicos lograron localizar al 
menos seis casos de individuos 
con una copia extra del cromoso-
ma 21 que vivieron hace cientos o 
miles de años. Uno de ellos, por 
ejemplo, data entre el siglo XVII y 
XVIII y fue hallado en Finlandia. 
Otros, mucho más antiguos, fue-
ron encontrados en sitios arqueo-
lógicos de Grecia y Bulgaria co-
rrespondientes a la Edad de Bron-
ce. También hay varios casos des-
cubiertos en los yacimientos 
españoles de Alto de la Cruz y Las 

Eretas, en Navarra, y que corres-
ponden a la primera Edad de Hie-
rro. Estos casos se remontan entre 
2.500 y 5.000 años atrás.  

El análisis también halló al me-
nos un caso más de un niño con 
síndrome de Edwards, relaciona-
do con una copia extra del cromo-
soma 18, con síntomas mucho 
más severos que el Down y que, al 
menos actualmente, se da en uno 
de cada 3.000 niños. Vivió en Na-
varra entre 2.500 y 2.800 años 
atrás. Se trata del primer caso do-
cumentado de esta condición en 
la prehistoria.  

Según explican los responsables 

de este trabajo, entre los que des-
tacan varios profesionales españo-
les de la Universitat Autònoma de 
Barcelona y la Universidad de Na-
varra, todos los casos tenían al me-
nos dos cosas en común. En pri-
mer lugar, se trataba de niños que 
murieron a muy temprana edad, 
probablemente debido a las com-
plicaciones relacionadas con este 
síndrome y que en la antigüedad 
eran imposibles de tratar. En se-
gundo lugar, todo apunta a que to-
dos estos niños eran especialmen-
te queridos y valorados por las so-
ciedades de la época. 

Hay al menos dos indicios que 
respaldan esta hipótesis. Las tum-
bas de estos niños con síndrome de 
Down muestran que fueron ente-
rrados rodeados de ajuares precio-
sos. Por ejemplo, de coloridos co-
llares, anillos de bronce y precia-
das conchas de mar. En muchos 
casos, estos pequeños fueron ente-
rrados dentro de los propios hoga-

res o en lugares considerados espe-
cialmente importantes para las so-
ciedades de la época. “Todo esto 
nos invita a pensar en que estos in-
dividuos recibían cuidados espe-
ciales y eran muy apreciados en las 
sociedades antiguas”, comenta 
Adam Ben Rohrlach, autor princi-
pal de este trabajo. “Esto nos da 
una pista para entender que eran 
percibidos como niños especiales”, 
añade el especialista.  

En el caso de las tumbas de ni-
ños halladas en los yacimientos 
españoles, el descubrimiento sor-
prende todavía más porque en la 
edad de bronce el ritual dominan-
te entre las comunidades ibéricas 
era la incineración. Todo apunta, 
pues, a que estos niños recibieron 
un trato especial en su sepultura. 
Aunque todavía no está claro si se 
debe a su patología o, por el con-
trario, era un signo de cariño ha-
cia los niños que morían a tan 
pronta edad.

VALENTINA RAFFIO 

Hallan niños con síndrome de Down en la 
prehistoria: “Eran vistos como especiales”
Todo apunta a que recibieron un trato diferenciado en su sepultura

El Correo Gallego
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Más de cuatro millones de perso-
nas –sobre todo mujeres– pade-
cen migraña, es decir, el 12% de la 
población española. Pero casi el 
54% no encuentra solución médi-

ca a su enfermedad, por lo que ur-
ge encontrar opciones terapéuti-
cas, dado que se trata de una enfer-
medad que, cuando ataca, es com-
pletamente discapacitante y apar-
ta al paciente de su vida diaria. En 
este contexto, llega a las farmacias 
el primer y único medicamento in-
dicado para prevenir y tratar, al 

mismo tiempo, las crisis de migra-
ña. Se trata de Vydura, de Pzifer, 
que elimina el dolor a las dos horas 
de haber recibido el tratamiento 
–y a veces hasta se consigue una 
hora después– y el alivio de los 
síntomas dura hasta 48 horas. 
Además, en los ensayos clínicos se 
ha demostrado que en el 49% de 

los casos se reducen a la mitad los 
días que se sufre migraña al mes y 
tiene eficacia a largo plazo.  

El problema es que, de mo-
mento, solo estará financiado pa-
ra el tratamiento preventivo de pa-
cientes que tienen entre ocho y 14 
días de migraña moderada o seve-
ra al mes, pero que hayan probado 
antes tres o más tratamientos pre-
vios, durante al menos tres meses, 
y estos fármacos hayan fracasado. 
Lo tiene que prescribir un especia-
lista y se administra en la farmacia 
hospitalaria. 

Para el tratamiento agudo, es 
decir, cuando aparece la crisis, 
también está indicado pero no es-
tá financiado por el sistema nacio-
nal de salud. No obstante, se pue-
de comprar en las farmacias, con 
receta del médico de atención pri-
maria o del especialista, por un 

coste que Pzifer no ha querido 
desvelar en la presentación del 
fármaco, aunque su director mé-
dico en España, el doctor José 
Chaves, asegura que es un «precio 
razonable». 

Vydura ya está disponible en 
40 países y, según el doctor Cha-
ves, está demostrando que tiene 
«eficacia significativa y contras-
tada» y que puede «cambiar la 
vida de muchos pacientes» . Por 
su parte,  el presidente de la So-
ciedad Española de Neurología 
(SEN), el doctor Jesús Porta-
Etessan, ha indicado que espera 
que el medicamento sea espe-
cialmente útil en pacientes que 
no responden a otros tratamien-
tos, dado que «se acerca a la me-
dicina de precisión» y tiene me-
nos efectos secundarios que los 
fármacos convencionales. n

Llega el primer medicamento 
para prevenir y tratar la migraña

Vydura, de Pfizer, solo está financiado para la prevención  
en personas que han probado otros fármacos sin resultado.

FUNCIONA A LAS DOS HORAS

PATRICIA MARTÍN 
Madrid

Esta es una de estas noticias que 
hay que leer poco a poco, con cal-
ma y entendiendo todos los mati-
ces antes de llevarse las manos a la 
cabeza. Así que empecemos por lo 
básico. Un experimento realizado 
en placas de laboratorio, en rato-
nes y, finalmente, en un grupo de 
voluntarios sugiere que la ingesta 
excesiva de proteínas podría resul-
tar potencialmente dañina para las 
arterias. El trabajo, publicado el lu-
nes en la revista Nature Metabolism, 
encuentra que el consumo excesi-
vo de estos nutrientes presentes en 
carnes, lácteos o legumbres podría 
favorecer la acumulación de grasas 
y colesterol en las arterias y esto, 
finalmente, aumentaría el riesgo 
de sufrir enfermedades cardiovas-
culares.  

¿Pero qué significa esto? ¿Que 
debemos dejar de comer alimentos 
que contienen proteínas? ¿Que es 
mejor dejar atrás los suplementos 
que proporcionan un aporte extra 
de estos nutrientes? Pues bien, aho-
ra sí, vayamos a la letra pequeña de 
este estudio. Porque es ahí donde 
están muchas de las respuestas a 
estas cuestiones. Hace ya unos años 
que un equipo de investigadores de 

la Universidad de Pittsburg (EEUU) 
encontró una relación entre la in-
gesta de proteínas y los problemas 
cardiovasculares. Así que para en-
tender más y mejor en qué consistía 
esta relación, estos mismos cientí-
ficos diseñaron un estudio en el que, 
por un lado, se analizó este fenó-
meno en los laboratorios y, por otro 
lado, también se replicó en un gru-
po de 23 voluntarios.  

En el estudio con roedores, los 
expertos dividieron a los animales 
en tres grupos y a cada uno se le 
proporcionó una dieta con un apor-
te de proteínas alto, medio y bajo en 
cada caso. Ahí ya se descubrió que 
los ratones que más proteínas inge-
rían también eran los que más pro-
ducían un aminoácido llamado leu-
cina. Según demostraron los análi-
sis, este proceso también estaba 
asociado con una alteración de al-
gunas células del sistema inmune 
(concretamente, los monocitos y 
los macrófagos) y esto, a su vez, 
acababa teniendo un efecto en la 
circulación de la sangre, y final-
mente, en el funcionamiento de las 
arterias de los animales estudiados.  

El estudio con personas siguió, a 
grandes rasgos, la misma filosofía. 
En este caso, los investigadores se-
leccionaron un grupo de 23 volun-
tarios, tanto hombres como muje-
res, con sobrepeso. En primer lugar, 
se pidió a siete pacientes que toma-

ran dos comidas líquidas de 500 ca-
lorías cada una sin apenas proteínas 
y, paralelamente, se requirió a otros 
siete más que repitieran exacta-
mente el mismo proceso pero con 
unas comidas altamente proteicas. 
Por otro lado, también se reclutaron 
a nueve personas para que tomaran 
comidas estándar de 450 kilocalo-
rías con diferentes aportes de pro-
teína. En ambos casos, los científi-
cos tomaron muestras de sangre 
antes y después del experimento y 
en diferentes momentos del proce-
so de digestión. 

El análisis de estos datos arrojó la 
misma conclusión que los estudios 
con animales de laboratorio. «El 
consumo excesivo de calorías pue-
de favorecer procesos moleculares 
que aumentan el riesgo de desarro-
llar enfermedades cardiovasculares 
como, por ejemplo, la aterosclero-
sis, que provoca engrosamiento y 
endurecimiento de las arterias», 
comentan los científicos que han li-
derado este trabajo. Concretamen-
te, tal como muestran sus análisis, 
este fenómeno se desencadena 
cuando la ingesta de proteínas su-
pera el 22% de las necesidades die-
téticas de una persona. Es decir, 
cuando hay un claro exceso en el 
consumo de estos nutrientes. Tam-
bién parece más prevalente entre 
hombres que entre mujeres.  

Dos puntos por encima 

Los resultados de este estudio, se-
gún explican sus impulsores, son 
especialmente importantes porque 
desmontan, o al menos matizan, la 
idea de que un exceso de proteínas 
es bueno. Durante décadas, de he-
cho, se ha dicho que estos nutrien-
tes son uno de los pilares de la vida 
saludable y, así, también se ha aca-
bado promulgando la idea de 
«cuanto más se tome, mejor». Un 
informe de la Fundación Española 
de Nutrición apunta a que España 
está al menos dos puntos por enci-
ma de lo recomendable por las au-
toridades sanitarias. n

Comer «demasiadas proteínas» 
puede perjudicar las arterias

Un estudio desmonta la idea, seguida durante décadas, de que un exceso de estos nutrientes 
es bueno. Su ingesta abusiva aumentaría el riesgo de sufrir enfermedades cardiovasculares.

INVESTIGACIÓN CIENTÍFICA 

VALENTINA RAFFIO 
Barcelona

Una pescadera muestra un pieza de lomo de atún.  

Zowy Voeten

El Periódico de Catalunya
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Ya está disponible en nuestro pa-
ís Vydura (rimegepant), el primer 
tratamiento para prevenir y tratar 
las crisis de migrañas, que propor-
ciona ausencia de dolor y del sín-
toma más molesto a las dos horas 
de haber recibido este medicamen-
to, comercializado por la farmacéu-
tica Pfizer. El alivio de la sintoma-
tología puede durar hasta 48 horas. 

Unos cuatro millones de espa-
ñoles –los que se estima que pade-
cen migraña, un 12 por ciento de la 
población– podrían beneficiarse 
de este tratamiento por vía oral. Es-
tá financiado para aquellos pacien-
tes que han probado otros tres tra-
tamientos previos que no hayan si-
do efectivos y que sufren entre 8 y 
14 crisis de migraña al mes. 

Según ha explicado el doctor Je-
sús Porta-Etessam, jefe de Neurolo-
gía en el Hospital Clínico San Car-
los y presidente de la Sociedad Es-
pañola de Neurología (SEN), duran-
te un encuentro con los medios de 
comunicación para presentar este 
fármaco, es una enfermedad “ro-
deada de bastante incomprensión 
y tienda banalizarse”. Y muy infra-
diagnosticada: “solo se diagnosti-
can el 50% de los pacientes con mi-
graña”. Al tratarse de una enferme-
dad que cursa por crisis, cuando el 
paciente no tiene dolor “tiende a 
hacer una vida supranormal, es de-
cir, se esfuerza en hacer todo aque-
llo que no puede hacer durante los 
episodios de migraña”. 

Con la llegada a España de este 
medicamento se pone coto a uno 
de los datos más preocupantes: so-
lo entre el 3 y el 13% de los pacien-
tes recibe un tratamiento preventi-
vo. El 40% de los pacientes con mi-

graña, con o sin aura, y casi todos 
con migraña crónica, se beneficia-
rían de este tipo de tratamiento 
“tanto preventivo, como para redu-
cir la frecuencia, severidad y dura-
ción de las crisis”. 

A la consulta del doctor Porta-
Etessam llegan pacientes “con mu-
cha esperanza” por comenzar trata-
mientos que pueden poner fin al 
número de crisis, síntomas y mejo-
rar así su calidad de vida. Sin em-
bargo, “los datos evidencian que 
hay cosas que podemos mejorar en 
el abordaje clínico y en las solucio-
nes que damos a los pacientes”. 

Se trata de una patología de “fá-
cil diagnóstico”: recurrente, con fo-
tofobia, pulsatilidad (el corazón 
“dentro” de la cabeza) y que em-

peora con la actividad. 
Y, así, cualquier persona con al-

guno de estos síntomas es probable 
que padezca migraña, pero “como 
no se puede confirmar con prue-
bas como un 
análisis de san-
gre, hay médicos 
a los que les da 
miedo dar este 
diagnóstico”. 

Y, ¿se sabe por 
qué aparece la 
migraña? El doc-
tor apunta que 
uno de los factores que podría pro-
vocar las crisis de migraña es la fal-
ta de sueño. Dormir poco puede ser 
desencadenante de esta enferme-
dad neurológica, así como el ayu-

no o determinados alimentos, aun-
que esto último solo ocurre en uno 
de cada cinco pacientes. 

También hay factores psicológi-
cos, como el estrés, la ansiedad y la 

depresión, los 
cambios am-
bientales y los 
estímulos senso-
riales, como vi-
suales, olfativos 
y auditivos. 

El nuevo fár-
maco aborda 
las dos indica-

ciones: para la fase aguda, redu-
ciendo el dolor y los síntomas más 
preocupantes de la migraña, pero 
también es un tratamiento preven-
tivo, para aquellos que tienen al me-

nos cuatro crisis de migraña al mes. 
Tiene una acción rápida: en dos 

horas, o menos, se puede reducir la 
sintomatología propia de esta enfer-
medad. 

José Chaves, director médico de 
Pfizer España, indica que “viene a 
aportar una solución para mejorar 
la calidad de vida de los pacientes 
con migraña”. 

Vydura (rimegepant) está dispo-
nible en más de 40 países del mun-
do, en Europa, Estados Unidos y Rei-
no Unido, y en España desde el pa-
sado mes de enero. “Es el único tra-
tamiento indicado para la fase agu-
da de esta enfermedad y también 
como herramienta preventiva”. 

Otra de las ventajas de este me-
dicamento es su acción rápida y 
sus “escasos” efectos secundarios. 
Es un neuropéptido implicado en 
la señalización del dolor que par-
ticipa en la aparición de las migra-
ñas. 

Prescripción médica 

Debe estar prescrito por un mé-
dico (no hace falta que sea un es-
pecialista de neurología) y es dis-
pensado en la farmacia hospitala-
ria. “Tiene un perfil de tolerabilidad 
excelente, por lo que es una alter-
nativa terapéutica para los afecta-
dos que no les han funcionado 
otros medicamentos”. 

En el 49% de los pacientes que 
toman este nuevo fármaco reducen 
un 50% el número de crisis de mi-
grañas. A largo plazo también se ha 
visto que se reduce a 6,2 veces el 
número de episodios al mes. 

El 80% de los pacientes con mi-
graña son mujeres, especialmente 
entre los 20 y los 40 años. Es la pri-
mera causa de discapacidad en 
mujeres entre 15 y 49 años, según la 
Organización Mundial de la Salud 

A pesar de que se trata de una 
patología con una incidencia im-
portante, casi el 54% de estos pa-
cientes señala que no han encon-
trado una solución para sobrellevar 
los síntomas de la enfermedad: do-
lor pulsátil de intensidad modera-
da a grave; dolor gradual que au-
menta a medida que pasan las ho-
ras; sensibilidad a la luz y náuseas 
y/o vómitos.

MADRID

RAFA SARDIÑA

Solo entre el 3 y el 
13% de los pacientes 
recibe un tratamiento 
preventivo

Inyección de toxina botulínica, uno de los tratamientos para la migraña disponibles hasta ahora.  // M.G.B.

El Vydura está financiado para aquellos pacientes que han probado otros tres tratamientos 
previos que no hayan sido efectivos y que sufren entre 8 y 14 episodios de migraña al mes

Llega a España el primer medicamento 
para prevenir y tratar las crisis de migraña

Los adolescentes de 14 a 18 años 
que toman bebidas energéticas sa-
can peores notas de media, repiten 
más cursos o hacen más ‘pellas’ que 
el resto de estudiantes que no las 
han consumido en el último mes. Di-
ferencias que son aún mayores en-
tre aquellos que las mezclan con al-
cohol. Además, también tienden a 
consumir sustancias psicoactivas, co-
mo alcohol, tabaco y otras sustan-
cias ilegales, o han tenido borrache-
ras o atracones de alcohol en los úl-
timos 30 días. 

Así lo muestra la última Encuesta 
sobre Alcohol y Drogas en Enseñan-
zas Secundarias en España (ESTU-
DES), que recoge el Observatorio Es-
pañol de las Drogas y las Adicciones 
(OEDA) en un informe en el que ex-
plican en qué consisten estas bebi-
das energéticas y sus efectos en la 
población adolescente, y que pone 
de relevancia que en el norte y en el 
Levante –con Asturias, Cantabria, 
Euskadi, Cataluña, Comunidad Valen-
ciana y Baleares a la cabeza– es don-
de más se beben. 

Para realizar este trabajo, los auto-
res analizaron extensión que tiene el 
consumo de bebidas energéticas 

(Red Bull, Burn, Monster, Coca- Cola 
Energy, etc) durante un mes entre los 
estudiantes de 12 y 13 años de 1º y 
2º de la ESO, descubriendo que has-
ta el 37,7% de los mismos consume 
este tipo de bebidas. El porcentaje es 
aproximadamente diez puntos supe-
rior en el caso de los estudiantes de 
14 a 18 años (54,4% en el caso de 
ellos; 40,7% en el de ellas; 47,7% en 
total). Al llegar a la mayoría de edad, 
prácticamente la mitad las toman. 
Además, hasta dos de cada 10 lo ha-
cen mezclándolo con alcohol. 

En este sentido, los autores desta-
can lo extendido que está el consu-
mo de bebidas energéticas entre 

aquellos que han consumido canna-
bis en el último mes (37,1%), los se 
han emborrachado (32,9%) y los 
que han hecho “binge drinking” 
(26,4%), es decir, consumo por atra-

cón. Esos porcentajes tocan techo 
en los que las combinan con alco-
hol, de modo que el 49% también ha 
fumado tabaco; el 37,8% ha consu-
mido cannabis; el 13,4%, hipnose-
dantes; el 3,4%, éxtasis, y el 3,2%, co-
caína. 

Cerca del 30% de estudiantes que 
han ingerido una han repetido algún 
curso, más en el caso de los que las 
combinan con alcohol. Lo mismo 
pasa con los que tienen de nota me-
dia un suspenso, con cifras que ron-
dan y sobrepasan el 10%, respectiva-
mente, o con los que faltan a clase, 
en cuyo caso rebasan el 30 % y el 
40%. Las diferencias son todavía ma-
yores con las salidas nocturnas: el 
porcentaje de quienes han consumi-
do estas bebidas en los últimos 30 dí-
as, mezcladas o no con alcohol, sa-
len dos más noches a la semana, re-
gresan a las tres de la madrugada o 
más tarde y disponen de más dine-
ro para gastar semanalmente que 
aquellos que no las toman.

MADRID

MARÍA G. SAN NARCISO

Jóvenes con bebidas 

energéticas.  // Xoán Álvarez

Los jóvenes que toman estos productos repiten más cursos y faltan más a 
clase que el resto de estudiantes que no las han consumido en el último mes

Asocian el consumo de bebidas energéticas 
en adolescentes con peores notas escolares

Faro de Vigo
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U n neur61ogo atiende a una paciente que acusa crisis de migraffas.

El primer f naco para
prevenir y tmtar la
migra llega a Esp a
Vydura est~ indicado para pacientes que
sufren entre ocho y 14 episodios al mes

RAFA SARDI~A
Madrid

M~s de cuatro millones de espa-
fioles padecenmigrafia: un12% de
la poblaci6n. E180% de ellos son
mujeres, especialmente entre los
2o y4o afios.Apesarde que selxa-
ta de una patolog/a con unainci-
denciaimportante, casiel54% de
estos pacientes sefialan que no
hanencontradounasoluci6npara
sobrellevarlos slntomas de la en-
fermedad: dolor pulsltildeinten-
sidad moderada a grave, dolor
gradualenaumento, sensfl)ilidad
a la luz, n~useas y/o v6mitos. Se
trata de unaafecci6nneurol6gica:
es la segunda causa de discapad-
dad en el mundo y la primera en
mujeres de 15 a 49 afios, segtln la
OMS. Lamigrafiatiene unimpac-
to negafivo en la calidad de vida de
quienes la sufren, con una alta
cavgafisica, emocionalymental.

En nuestro pals ya estldispo-
nible "v~dura (rimegepant), el pri-
mer tratamiento para prevenir y
tratar las crisis de migrafias, que
proporciona ausencia de dolor y
del slntoma m~s molesto alas dos
horas de haber recfl)ido este medi-
camento, comercializado por la
farmac6ufica Pfizer. E1 alivio de la
sintomatologlapuede durarhasta
48 horas. Segtln explic6 ayer el
doctor Jesfis Porta-Etessam, iefe
de Neurolog/a en el Hospital Cllni-
coypresidente de la Sociedad Es-

pafiola de Neurologla, ensu pre-
sentaci6n, es una enfermedad
~crodeada de bastante incompren-
si6n>>.Ymuyinfradiagnosficada:
~Solo se diagnostican el 5o% de
los pacientes con

A1 tratarse de una enfermedad
que cursa por crisis, cuandoelpa-
ciente notiene dolor ~fiende aha-
cer unavida supranorma], es deck,
se esfuerza enhacer todo aque]]o
que no puede hacer durante los
episodios de migra~a>>. Con este
medicamento se pone coto a uno
de los datos mils preocupantes:
solo entre e] 3Y e] 13% de los pa-
cientes recibe untratamiento pre-
venfivo, cuando e] 40% de los pa-
cientes conmi~rafia, conosinau-
ra, ycasitodos con migmfia cr6ni-
ca se beneficiarlan de este tipo de
tratamiento ~tanto preventivo,
como para reducir la frecuenela,
severidadyduraci6nde las crisis>~.

Prescripci6n m~dica

Vydura estl financiado para
aquellos paelentes que hart pmba -
dootros tres tratamientos previos
que no han sido efectivo y que su-
fren entre ocho y 14 crisis de mi-
grafia al me~ Debe estar prescrito
por un m~dico yesdispensadoen
la farmaciahospitalaria.<Giene un
perf’fl de tolerabilidad excelente,
por lo que es unaaltemafiva tera-
p6ufica paralos afectados que no
les hart funcionado otros medica-
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PAÍS:

SOCIEDAD

23000

152000

Lunes a viernes

103 CM² - 31%
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