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Actualmente pasamos la mayor parte de nuestro tiempo en interiores. iStock

Los expertos abogan por volver a pasar tiempo al aire libre, apoyándose en
estudios que muestran que 30 minutos de sol por la mañana ayudan a dormirse
más rápido por la noche
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Salud, bienestar y nutrición

uánto tiempo pasas al aire libre cada día? Si tienes perro, seguramente des,

al menos, un par de paseos para sacarlo. Si correr es una de tus aficiones,

quizás las horas en exteriores lleguen a sumar un número semanal superior a los

dedos de una mano. Lo mismo si te trasladas, habitualmente, en bicicleta a los sitios

a los que vas. Pero lo cierto es que muchas personas viven, hoy, en un régimen de

encierro que resulta perjudicial para nuestro organismo a largo plazo.

Aunque estemos acostumbrados a ello, aunque incluso lleguemos a preferirlo, sobre

todo durante los meses de invierno, este régimen de reclusión autoimpuesto tiene

consecuencias para nuestra salud que van más allá de lo que podríamos apreciar a

simple vista. Se trata, señalan los expertos, de una tortura en toda regla para nuestro

reloj biológico. Sobre todo, si hablamos de privarnos de la exposición a la luz solar

durante la mañana, el momento del día en el que nuestro cuerpo más la necesita

para sincronizar sus ritmos circadianos. De hecho, un estudio recientemente

publicado en BMC Public Health halló que simplemente pasar media hora al sol antes

de las diez de la mañana es suficiente para ayudarnos a quedarnos dormidos veinte

minutos antes cuando nos vamos a la cama por la noche.
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Sin embargo, seguimos sumidos en un día eterno y artificial. «Nuestro sueño, como

otros ritmos circadianos que tienen lugar en nuestro día a día, se regula por nuestro

reloj biológico. Este recibe principalmente las señales exteriores de la luz para

sincronizarse. Si estuviésemos en una oscuridad continua, entraría en curso libre y

llevaría un ritmo distinto a las 24 horas que tiene el día», explica María José

Martínez Madrid, coordinadora del grupo de trabajo de Cronobiología de la Sociedad

Española de Sueño (SES). Algo similar sucede cuando nunca se hace de noche.

El 21 de noviembre del 2021, la montañista madrileña Beatriz Flamini se embarcó

en un experimento que pocos nos atreveríamos a realizar. Se internó en una cueva

en Granada, completamente sola, y se aisló durante 500 días, en un espacio de 12

metros de altura, a 70 metros de profundidad. Durante el tiempo que permaneció en

el interior, Flamini podía enviar mensajes a la superficie, pero no recibirlos.

Al cabo de un año y medio, salió de la cueva y contó ante las cámaras de la TVE

cómo había sido esta increíble vivencia. Reportó efectos casi inmediatos en su

percepción del tiempo: dijo que al momento de salir pensó que había estado en la

cueva «entre 160 y 170 días», menos de un tercio del tiempo que realmente había

pasado. También describió alucinaciones auditivas, un efecto ampliamente

documentado del aislamiento social.

La experiencia de la española no es la primera en este sentido. En 1962, el

espeleólogo francés Michel Siffre se internó en una cueva subterránea a 130 metros
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de profundidad, armado únicamente con una lámpara de minero como fuente de luz,

elemento que utilizó con moderación, solamente para preparar su comida, leer y

escribir en su diario. Allí permaneció durante dos meses. En su caso, la percepción

del tiempo también se vio gravemente alterada: al salir de su aislamiento, creyó que

había pasado solo un mes y no dos. Los científicos que lo analizaron tras esta

experiencia concluyeron que su ritmo circadiano había mutado de 24 a 48 horas.

Después de la expedición de 1962, el francés realizó otros cinco experimentos en

cuevas con voluntarios que duraron entre tres y seis meses cada uno. Según Siffre,

todos ellos, tarde o temprano, entraron en el mismo ciclo de 48 horas. «Después de

ese descubrimiento, el ejército francés me dio una gran financiación. Querían que

analizara cómo sería posible que un soldado duplicara su actividad en estado de

vigilia», contó a la revista Cabinet. Aunque un ciudadano español esté lejos de ser

sujeto de este tipo de experimentos, los expertos advierten que nuestro estilo de vida

en interiores nos acerca, poco a poco, a algunos de los problemas que sufrieron

Flamini o Siffre.

Los humanos necesitamos exponernos a los rayos del sol para sintetizar vitamina D.

Pero la importancia de nuestra relación con el astro rey va más allá de este nutriente.

Los expertos saben desde hace décadas que la luz es la principal sincronizadora de

nuestro ciclo de sueño y es este ciclo el que gobierna prácticamente la totalidad de

las actividades que realizamos a diario.

«La luz llega a la retina, se envía esa información a nuestro marcapasos central y

este envía la señal temporal al resto del cuerpo en forma de ritmos, entre ellos, el

sueño. Si no se recibe luz durante el día, luego, por la noche, no se sintetiza la

melatonina. Además, la respuesta del sistema circadiano sigue lo que se llama una

curva de respuesta de fase. Esto significa que no es lo mismo recibir luz a las dos de

la tarde que a las nueve de la mañana. Hay ventanas del día en las que una

recepción de luz intensa, como puede ser la luz natural a primera hora de la mañana,

tiene mucho más efecto que a las cinco de la tarde. Porque estamos en un momento

delicado en el que nuestro cuerpo decide si tiene que activarse o seguir durmiendo»,

resume Martínez.

Pero el tiempo que pasamos en interiores no contribuye a que podamos alinear

nuestro reloj circadiano con el sol. «Especialmente, en entornos urbanos pasamos
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más tiempo en interiores, vamos del trabajo a la casa y de la casa al trabajo. Estamos

encerrados y de esta forma, los días son menos luminosos, porque en los interiores

hay una luz menos intensa que la del sol. Luego, tenemos noches mucho más

iluminadas y esto es lo contrario de lo que nuestra naturaleza y nuestro equilibrio

circadiano necesitan, que son días más brillantes y noches más oscuras», detalla

Marta León, ingeniera química especializada en crononutrición y salud hormonal.

La mañana, ese momento clave en el que nuestra sensibilidad a la luz natural

alcanza su pico máximo, ha sido tradicionalmente el horario en el que se han

realizado la mayor parte de las tareas y labores a lo largo de la historia humana. El

hecho de permanecer hasta altas horas de la madrugada con la mirada fija en una

pantalla luminosa es, evidentemente, algo muy reciente. Pero incluso antes de que la

tiranía del algoritmo nos tuviera presos del scroll, los efectos de la luz eléctrica y la

tecnología eran evidentes. «Un estudio longitudinal que se hizo entre 1987 y el 2011

demostró que se habían perdido 24 minutos de sueño, de media, debido a una

exposición a la luz inadecuada. Mi estimación es que a día de hoy esa pérdida es

mucho mayor, por la presencia de dispositivos electrónicos por la noche», señala

Martínez.

Afortunadamente, señala la experta, tiene solución: «Si somos regulares en cuanto a

esa exposición a primera hora de la mañana, empezamos a adelantar el reloj interno

y eso es lo que como consecuencia hace que adelantemos también la hora de ir a

dormir».

Además de regular el sueño, la luz puede influir en nuestros ciclos hormonales. La

melatonina, conocida como la hormona del sueño, cuyo pico máximo se produce por

la noche, no solo se vincula a la somnolencia, sino también a la reparación de los

tejidos. «Es una hormona esencial en el ciclo menstrual de las mujeres», apunta

León.

Interrumpir el ritmo circadiano puede, por tanto, iniciar un efecto en cadena que

produce una disrupción endocrina a mayor escala. «Cuando dormimos peor, cambia
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la alimentación, cambia el metabolismo del azúcar, se produce la resistencia a la

glucosa y se altera el sistema inmunitario», explica León.

El desfase afecta también, por supuesto, a nivel anímico. «Cuando una persona va a

trabajar con déficit de sueño, va a estar más irascible, va a prestar mucha menos

atención y, si va al colegio, va a aprender menos. Esta falta de sueño se ha

relacionado con cambios en la conducta alimentaria, con un aumento de la

dependencia por los dulces, así como con una mayor probabilidad de aparición con el

tiempo de síntomas ansiosos y depresivos. Se forma un círculo vicioso», describe el

neurólogo David Ezpeleta, vicepresidente de la Sociedad Española de Neurología.

Aquí, de nuevo, es clave volver a nuestras raíces y pasar más tiempo en exteriores.

Si se puede, haciendo deporte. «Estamos cada vez más en espacios cerrados y

dedicamos menos tiempo que antes a estar en exteriores, donde normalmente

haríamos actividad física. El mayor factor neuroprotector y neuropotenciador que

existe es el ejercicio físico, con diferencia sobre cualquier otro. Todo ese tiempo que

damos a las redes sociales lo estamos quitando del ejercicio al aire libre. Y estamos

alterando nuestro cerebro de una manera clara», subraya Ezpeleta.

«Tenemos que recordar que nuestro cuerpo está hecho para un mundo que ya no

existe, que nos hemos cargado nosotros. Tenemos que volver un poco a esa

naturaleza del contraste, de que el día sea día y la noche sea noche. Nos pasamos el

día en cuevas, en oficinas, con luces medio tenues para ver la pantalla del ordenador,

y luego llegamos a casa y nos ponemos las pantallas. Hay que darle la vuelta a eso,

volver a conectar con ese contraste de la naturaleza. Antes de ir a la oficina,

podemos intentar meter esas ventanas de luz, si puede ser acompañadas de

ventanas de ejercicio, mucho mejor, a primera hora de la mañana», recomienda

Martínez.
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XXVIII Curso de Enfermedades Desmielinizantes para

residentes de neurología de la Sociedad Española de

Neurología (SEN)

DETALLES

Comienza:

marzo 6

Finaliza:

marzo 7

Categorías del Evento:

Anual, Presencial

Web:

https://www.sen.es/

profesionales/congresos-y-

cursos/3813-xxviii-curso-de-

enfermedades-

desmielinizantes-para-

residentes-de-neurologia-de-la-

sen-2026

ORGANIZADOR

Sociedad Española de

Neurología

LOCAL

Salón de Actos Edificio Moneo,

Murcia

Spain
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Descubren un factor de riesgo que
aumenta el riesgo de alzhéimer y
ocurre a diario después de comer

Raquel Bonilla

3-4 minutos

Hallazgo

Investigadores de la Universidad de Liverpool

arrojan luz sobre la prevención de esta

enfermedad neurodegenerativa

La enfermedad de Alzheimer es una losa que sigue

aumentando en España. De hecho, según datos de la Sociedad

Española de Neurología (SEN), en nuestro país hay más de

800.000 personas con esta patología, siendo la causa más

común de demencia, afectando más a mujeres y personas

mayores de 65 años, con alrededor de 40.000 nuevos

diagnósticos anuales. Por ello, los expertos advierten de la

urgente necesidad de mejorar el diagnóstico precoz y la

planificación para nuevos tratamientos.

Pues bien, ahora una nueva investigación de científicos

británicos abre la puerta a reducir el riesgo de sufrir esta

enfermedad neurológica con el control de un factor de riesgo

que nos ocurre cada día, aunque no seamos conscientes de

ello, tal y como se ha dado a conocer hoy en la revista
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científica "Diabetes Obesity and Metabolism".

Hallazgo

Tener picos de azúcar en sangre y no controlar la

hiperglucemia es una bomba de relojería para nuestra salud. Y

esta circunstancia suele estar relacionada con lo que comemos.

De hecho, los picos de glucosa son aumentos rápidos y

significativos del azúcar en sangre, usualmente después de

comer carbohidratos, donde el cuerpo libera insulina para

usar la glucosa como energía.

Las investigaciones científicas han sugerido desde hace tiempo

que la hiperglucemia, la diabetes mellitus tipo 2

diagnosticada y la resistencia a la insulina están

estrechamente relacionadas con una peor salud cerebral,

aumentando específicamente el riesgo de deterioro cognitivo y

demencias, los mecanismos subyacentes son poco conocidos.

Pues bien, ahora un nuevo estudio dirigido por investigadores

de la Universidad de Liverpool ha descubierto que los

picos de azúcar en sangre después de las comidas pueden

aumentar el riesgo de padecer alzhéimer.

Ni más ni menos: la temperatura que ayuda a dormir mejor y

protege el corazón a partir de los 65 años

En concreto, utilizando datos del Biobanco del Reino Unido, el

equipo analizó datos genéticos de más de 350.000 personas

de entre 40 y 69 años. Se centraron en los marcadores de

cómo el cuerpo procesa el azúcar, incluyendo la glucosa en

ayunas, los niveles de insulina y la glucemia medida dos horas

después de comer. Mediante una técnica llamada aleatorización

mendeliana, analizaron si estos rasgos podían desempeñar un

papel causal en el riesgo de demencia.
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Los resultados revelaron que las personas con niveles más

altos de glucemia posprandial (hiperglucemia posprandial)

tenían un 69% más de riesgo de desarrollar alzhéimer. Esto

no se explicó por cambios en el tamaño general del cerebro o

daños a la materia blanca, lo que sugiere que el riesgo puede

operar a través de mecanismos más sutiles.

El Dr. Andrew Mason, autor principal, asegura que «este

hallazgo podría ayudar a definir futuras estrategias de

prevención, destacando la importancia de controlar la glucemia

no solo en general, sino específicamente después de las

comidas». Por su parte, la Dra. Vicky Garfield, autora principal,

reconoce que «primero necesitamos replicar estos resultados

en otras poblaciones y ascendencias para confirmar el vínculo y

comprender mejor la biología subyacente. De validarse, el

estudio podría allanar el camino para nuevos enfoques que

reduzcan el riesgo de demencia en personas con diabetes».
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'Proyecto NeuroEM': una propuesta
para la estandarización de la
neurorrehabilitación en esclerosis
múltiple

admin

7-8 minutos

Redacción Farmacosalud.com

Esclerosis Múltiple España (EME), con la colaboración de la

Fundación Weber, han presentado el ‘Proyecto NeuroEM’, una

propuesta que establece un protocolo unificado de

neurorrehabilitación para mejorar la calidad de vida de las

personas con Esclerosis Múltiple (EM). La iniciativa, en la que

han participado representantes designados por la Sociedad

Española de Neuro-Rehabilitación (SENR), la Sociedad

Española de Calidad Asistencial (SECA) y la Sociedad

Española de Neurología (SEN), surge tras un extenso proceso

de trabajo colaborativo que buscaba homogeneizar una

vertiente asistencial fundamental que debería formar parte

central de los tratamientos no farmacológicos que reciben las

personas con EM.

El proyecto persigue consensuar y definir una práctica clínica

estandarizada en neurorrehabilitación mediante un trabajo

colaborativo, junto a todas las entidades que conforman

Esclerosis Múltiple España. Todo ello con el fin de elaborar un
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protocolo de neurorrehabilitación unificado, con un marcado

énfasis en la calidad de vida de la persona con EM que pudiera

ir cargado, al mismo tiempo, de un impacto social y sanitario

considerables.

Fuente: Esclerosis Múltiple España / Fundación Weber / Ilunion

Promoción de la independencia personal y la inclusión

social

La iniciativa, además, tiene el objetivo de impulsar la innovación

y la excelencia a nivel organizativo. El nuevo plan se orienta

hacia la promoción de la independencia personal y la inclusión

social mediante intervenciones basadas en evidencia clínica,

evaluaciones sistemáticas y el uso de herramientas avanzadas

de diagnóstico y seguimiento. “Estamos especialmente

orgullosos de l@s profesionales y entidades que han estado

implicados en este proyecto, quienes, en base a la evidencia

científica y bajo una filosofía multidisciplinar, han planteado una

herramienta de neurorrehabilitación que permitirá homogeneizar

la labor de los profesionales para el tratamiento de las personas

con EM”, comenta Ana Torredemer, presidenta de Esclerosis

Múltiple España.
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NeuroEM apuesta por implementar de manera práctica una

estandarización de protocolos en todas las entidades que

forman parte de Esclerosis Múltiple España. Todo ello, bajo un

marco teórico común y herramientas compartidas de evaluación

que conlleven una formación continua para los profesionales,

junto a la participación activa tanto de los pacientes como de las

familias.

“Este protocolo es una necesidad sanitaria y también ética”

“Con base en la mucha evidencia científica existente,

consideramos que este protocolo es una necesidad sanitaria y

también ética que optimizará la eficiencia de los sistemas y la

calidad de vida de las personas con EM. El programa va a

homogeneizar la atención, disminuir las desigualdades que a

veces encontramos en el acceso a los servicios y contribuir a

que todas las intervenciones estén basadas en evidencia”,

remarca la Dra. Carolina Colomer en representación de la

Sociedad Española de Neurorrehabilitación (SENR).

Autor/a: katerynakon

Fuente: depositphotos.com

La implementación de la nueva estrategia requiere financiación,

infraestructura y equipos multidisciplinares, ya que la esclerosis

múltiple demanda la colaboración de profesionales de diversos

ámbitos para ofrecer una atención global que mejore la

'Proyecto NeuroEM': una propuesta para la estandarización de la neur... about:reader?url=https%3A%2F%2Ffarmacosalud.com%2Fproyecto-...

3 de 6 14/01/2026, 10:44



funcionalidad, la autonomía y la calidad de vida de los

afectados. El modelo aborda de forma integral las dimensiones

física, cognitiva, emocional y social, con intervenciones

adaptables -individuales o grupales, presenciales o mediante

telerrehabilitación, convencionales o acuáticas-, y plantea una

evaluación periódica cada 6–12 meses mediante escalas

validadas y medidas específicas para cada síntoma a fin de

asegurar la eficacia del tratamiento rehabilitador.

La Dra. Encarnación Sevilla, miembro de la Sociedad Española

de Calidad Asistencial (SECA), destaca que “este proyecto

supone un avance fundamental para una enfermedad que

conlleva sufrimiento, limitaciones y una elevada carga

emocional y física para los pacientes y sus familias”.

AZDEM, ADEMTO, FADEMA…

Para la elaboración del programa se conformó un grupo

interdisciplinar de profesionales sociosanitarios pertenecientes

a siete entidades que forman parte de Esclerosis Múltiple

España: AZDEM, ADEMTO, FADEMA, FEMM, AEMIF, AEMA

RM y AFAEM. En su desarrollo, se estableció un análisis inicial

de las prácticas actuales que se llevan a cabo en las

asociaciones y fundaciones, a las que se han incorporado

evidencias científicas ya publicadas en una amplia bibliografía

relativa al campo de la neurorrehabilitación.

Según la Dra. Ana Belén Caminero Rodríguez, coordinadora del

Grupo de Estudio de Esclerosis Múltiple y Enfermedades

Neuroinmunológicas Relacionadas de la Sociedad Española de

Neurología, “este protocolo nace para ordenar, armonizar y dar

coherencia a algo que ya existía pero de forma desigual y

dependiente del azar del código postal. Los datos son claros: en

España, un 35% de personas con EM no recibe ningún tipo de

terapia rehabilitadora, y entre quienes sí acceden, la calidad y
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disponibilidad varían enormemente. Esa inequidad afecta a su

autonomía, a su participación social y, en definitiva, a su

bienestar”.

Entre las conclusiones del Proyecto NeuroEM se subraya la

variabilidad en el abordaje cognitivo, emocional y social, así

como la necesidad de implementar un protocolo integral,

estandarizado y consensuado. La colaboración entre

asociaciones y profesionales resulta clave para una atención

más holística, equitativa y efectiva a las personas con

esclerosis múltiple.

Fuente: Esclerosis Múltiple España / Fundación Weber / Ilunion

“La implicación activa y el compromiso de las asociaciones

han sido determinantes”

Desde la experiencia y el acompañamiento metodológico de la

Fundación Weber, el Proyecto NeuroEM ha contado con un

sólido respaldo técnico y estratégico que ha permitido dotar a la

iniciativa de rigor, coherencia y orientación a resultados. En este

sentido, Carlos Dévora, uno de los principales autores del

protocolo, apunta que “desde el inicio éramos conscientes de

que se trataba de un trabajo muy ambicioso, tanto por el
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número de agentes implicados como por el reto de consensuar

una práctica clínica común. Sin embargo, la implicación activa y

el compromiso de las asociaciones han sido determinantes para

que el proyecto saliera adelante y se materializara en una

herramienta útil, realista y aplicable”.

Por su parte, Álvaro Hidalgo, presidente de la Fundación

Weber, sostiene que “este proyecto refleja el firme compromiso

de la Fundación con la labor social, la mejora de la equidad y la

generación de conocimiento que contribuya a optimizar el

abordaje integral y coordinado de la EM, con un impacto

positivo en la calidad de vida de las personas con EM y sus

familias”.

NeuroEM se ha desarrollado gracias a la financiación del

Ministerio de Derechos Sociales, Consumo y Agenda 2030,

mediante la asignación tributaria del IRPF por solidaridad para

otros fines de interés social.

Compartir
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El doctor Jorge Máñez, neurólogo del Hospital Vithas
Valencia 9 de Octubre e integrado en el Instituto de
Neurociencias Vithas (INV), ha advertido de la
influencia del frío y de los cambios estacionales en la
aparición de estos episodios migrañosos, según ha
informado el centro sanitario en un comunicado.

Así, ha destacado que con la llegada del invierno,
muchas personas experimentan un aumento en la
frecuencia e intensidad de las migrañas.

PUBLICIDAD

La Sociedad Española de Neurología apunta que esta
es una patología que afecta a más de 5 millones de
personas en España, una circunstancia que la convierte
"en la primera causa de discapacidad entre los
adultos menores de 50 años".

Jorge Máñez ha expuesto que "las bajas
temperaturas, junto con factores como el viento
frío, los cambios bruscos de presión atmosférica y
la exposición reducida a la luz solar, pueden actuar
como desencadenantes de las crisis migrañosas".
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Desde un punto de vista fisiopatológico, el frío puede
inducir una vasoconstricción inicial seguida de una
vasodilatación compensatoria, lo que puede activar las
terminaciones nerviosas del trigémino, una de las
principales vías implicadas en la génesis del dolor
migrañoso, han añadido desde el hospital.

El facultativo ha comentado que "además, el descenso
de la temperatura puede aumentar la liberación de
ciertas sustancias proinflamatorias como la serotonina
y la sustancia P, que contribuyen a la sensibilización
del sistema nervioso".

Por otra parte, el doctor Máñez ha subrayado que "el
estrés térmico, es decir, el cambio repentino de
temperatura al salir de un ambiente cálido a uno
frío puede desencadenar una respuesta
inflamatoria en personas con predisposición
genética a las migrañas".

Ante estas circunstancias, el especialista recomienda a
los pacientes con migrañas seguir una serie de pautas
preventivas durante los meses fríos como evitar
cambios bruscos de temperatura utilizando ropa
adecuada y protegiendo la cabeza del frío.

"Además, es importante mantener una buena
hidratación, ya que el aire frío y seco puede
favorecer la deshidratación, otro factor de riesgo,
sin olvidar evitar el estrés, regular los horarios de
sueño y alimentación, evitando el ayuno
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prolongado", ha añadido el doctor.

ESTRÉS

Por lo que respecta al estrés como factor que influye
en la aparición de migrañas, las mismas fuentes han
señalado que este es "uno de los desencadenantes
más comunes" de esa dolencia.

Así, han detallado que se estima que hasta el 70 por
ciento de las personas con migraña reportan un
aumento en la frecuencia o intensidad de los
episodios durante periodos de estrés elevado.

"El estrés activa la respuesta de lucha o huida,
liberando adrenalina y cortisol. Aunque útiles a
corto plazo, su liberación crónica puede alterar el
equilibrio del sistema nervioso y aumentar la
sensibilidad al dolor", ha afirmado el doctor Mañez.

Este profesional ha manifestado también que "por
otra parte, el estrés provoca contracción muscular,
especialmente en cuello, hombros y mandíbula, lo
que puede contribuir tanto a desencadenar como a
cronificar una crisis de migraña".

Igualmente, ha comentado que "además, puede
alterar la producción de serotonina, un
neurotransmisor implicado en la regulación del
dolor". "El estrés incluso puede afectar el equilibrio
hormonal, especialmente en mujeres, favoreciendo
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la aparición de migrañas por fluctuaciones en los
niveles de estrógenos", ha apostillado.

Palabras clave: migraña, frío, cefalea
Fuente: Europa Press
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Las  cefaleas  continúan  siendo  uno  de  los  grandes  desafíos  de  la  salud  pública

mundial. Solo en 2023, según el último informe de ‘The Lancet’ sobre la carga global de los

trastornos de dolor de cabeza, 2.900 millones de personas se vieron afectadas por cefaleas,

lo que equivale al 34,6% de la población mundial. Solo la migraña supuso casi 488 YLD

(años vividos con discapacidad) por cada 100.000 habitantes,  manteniendo una prevalencia

estable en las últimas tres décadas.

El estudio, elaborado en el marco del ‘Global Burden of Disease’, subraya además que el impacto

es desigual entre hombres y mujeres: las mujeres duplican las tasas de YLD, alcanzando

739,9 frente a los 346,1 de los hombres. Una parte significativa de este peso se debe al uso

excesivo de medicación: más del 58% de los YLD asociados a cefalea tensional en hombres –y

el 56% en mujeres– se relacionan con este mal uso, que también afecta a migrañas en menor

medida. El informe insiste en que gran parte de esta carga podría evitarse mediante educación

pública y un diagnóstico adecuado.

En España, los datos de la Sociedad Española de Neurología (SEN) también confirman este

alcance de las cefaleas. Hasta un 99% de las mujeres y un 89% de los hombres han

sufrido dolor de cabeza alguna vez en su vida. Más del 74% de la población ha padecido una

cefalea primaria, el tipo más frecuente, y el 4% vive con una cefalea primaria crónica, es decir,

más de 15 días  de  dolor  al  mes.  Y,  sin  embargo,  el  diagnóstico  sigue siendo tardío:  una

persona con migraña tarda de media siete años en recibir diagnóstico.

Ante este escenario, el Dr. Roberto Belvís, coordinador del Grupo de Estudio de Cefaleas de la

SEN,  explica  en  ConSalud.es  el  papel  clave  —y  aún  insuficiente—  de  la  Clasificación

Internacional de Trastornos del Dolor de Cabeza. “Es un consenso mundial, publicado por la
¿Cómo puedo ayudarte?
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Sociedad Internacional de Cefaleas, cuya tercera edición está actualmente en vigor”, señala.

Aunque nació pensado para su empleo la asistencia, reconoce que su uso real está lejos del

ideal: “En investigación se aplica siempre, pero en la práctica clínica no”.

El problema es especialmente evidente en atención primaria, que concentra la mayoría de los

casos. “Los expertos en cefaleas no vemos ni al 10% de los pacientes. El 90% lo ven

médicos generales y, según un estudio de la OMS, menos del 40% conoce los criterios

diagnósticos, lo cual es trágico”, lamenta el neurólogo.

Para el Dr. Belvís, la primera clave para mejorar esta situación es la formación y “lo segundo

es el interés. Hay profesionales que conocen criterios de enfermedades raras y, sin embargo,

no  se  saben los  de  la  migraña,  que es  la  segunda enfermedad más frecuente  del  mundo

después  de  la  caries”,  puntualiza.  Una  paradoja  que,  en  palabras  del  experto,  impacta

directamente en la calidad de vida de quienes sufren estos trastornos.

El neurólogo insiste en que tratar a estos pacientes a tiempo evita la cronificación y, sin

embargo, esto no siempre ocurre. “Cuando los pacientes llegan a los expertos, muchas veces ya

están cronificados, y entonces los tratamientos no son igual de buenos ni de rápidos”, indica

el neurólogo.

En cuanto al diagnóstico, el Dr. Belvís recuerda que sigue siendo estrictamente clínico. “No

tenemos biomarcadores: no hay nada que se vea en una resonancia, un TAC o un análisis

para diagnosticar una migraña o una cefalea tensional”, subraya. Las pruebas de imagen solo se

solicitan para descartar cefaleas secundarias, relacionadas con otras patologías. La distinción

entre primarias y secundarias está bien integrada entre los médicos, gracias a los signos de

alarma, pero falta penetración de los criterios para clasificar las primarias.

Aun así, los diagnósticos “probables” solo son frecuentes cuando el profesional no domina esta

clasificación. “Cuando alguien conoce la clasificación, hace diagnósticos definitivos. Yo,

después de más de 20 años, diagnósticos probables hago muy pocos”, afirma el experto. La

confirmación absoluta  llegará el  día  que exista  un biomarcador,  algo que —aunque todavía

lejano— ya tiene un candidato.

Se trata del CGRP (péptido relacionado con el gen de la calcitonina), una molécula cuya

relevancia en la migraña está ampliamente demostrada. “Se eleva durante el  ataque de

migraña y se normaliza al desaparecer el dolor”, explica el doctor. En la migraña crónica

permanece  elevado  y  baja  cuando  el  paciente  mejora  con  tratamiento.  Incluso  se  ha

comprobado su papel causal: “Si lo inyectas, produces una migraña, incluso en personas

que nunca la han tenido”, enfatiza el experto.

El problema, por ahora, es que medirlo es técnicamente complejo y muy costoso: la muestra

debe  procesarse  de  inmediato,  algo  difícil  de  implementar  en  laboratorios  convencionales.

“Hasta que no se pueda analizar sin esa inmediatez, no será viable como biomarcador

diagnóstico, pero es la molécula que tiene más números para serlo”, concluye el neurólogo.

¿Cómo puedo ayudarte?

Diagnóstico precoz, el gran reto en cefalea: “Hay pacientes que llegan ... https://opinandosinanestesia.es/index.php/2026/01/07/diagnostico-pre...

2 de 3 14/01/2026, 11:55









SANTANDER, 12 (EUROPA PRESS)

La doctora cántabra Marta Fernández Matarrubia ha sido elegida nueva vocal de la Junta Directiva de la Sociedad Española de

Neurología (SEN) y será la nueva responsable del Área de Socios y Relaciones Sociales de esta sociedad científica, constituida por más

de 4.500 miembros, entre los que se incluyen la gran mayoría de los neurólogos españoles y otros profesionales sanitarios interesados

en la Neurología.

Como vocal responsable del Área de Relaciones Sociales de la SEN, coordinará y dirigirá la política de relaciones con las asociaciones

de familiares y pacientes y será la responsable del Aval Institucional Social de la SEN, ha informado este lunes la asociación.

Además, y como nueva responsable del Área de Atención a los Socios de la SEN, también coordinar todas las actividades de atención e

información al socio, así como las acciones de defensa profesional del neurólogo.

Natural de Santander, Fernández Matarrubia ejerce como neuróloga de la Unidad de Deterioro Cognitivo del Servicio de Neurología del

Hospital Universitario Marqués de Valdecilla (HUMV) e investigadora del grupo de Enfermedades Neurodegenerativas del Instituto de

investigación Sanitaria Valdecilla (IDIVAL).
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Licenciada en Medicina por la Universidad de Cantabria, con Premio Extraordinario de Licenciatura, se formó como especialista en el

Hospital Clínico San Carlos de Madrid completando estancias en centros de referencia nacionales e internacionales, entre ellos el

Memory and Aging Center de la Universidad de San Francisco (EE.UU).

En 2016, obtuvo el título de doctora por la Universidad Complutense de Madrid. Entre 2016 y 2021 trabajó como neuróloga en la

Clínica Universidad de Navarra, donde compaginó la asistencia con la docencia universitaria y obtuvo la acreditación de profesora

contratada doctora por la ANECA. En este periodo, lideró como investigadora principal un proyecto sobre microRNAs plasmáticos como

biomarcadores de la enfermedad de Alzheimer y colaboró como investigadora asociada en otros proyectos competitivos y ensayos

clínicos en demencias. Participó también en tareas de gestión como delegada de calidad del departamento de Neurología y miembro de

la Junta de Departamento.

Leer más: Los sindicatos continúan con las protestas y reiteran a Sanidad la importancia del Estatuto
Médico

Desde 2021, desarrolla su labor clínica e investigadora en el HUMV y en IDIVAL, donde lidera una línea de investigación sobre

biomarcadores gliales en la fase preclínica de la enfermedad de Alzheimer.

Además, es la responsable del centro de la plataforma CPMS de la European Reference Network on rare neurological diseases (ERN-

ND), es coordinadora del centro del GENetic FTD Initiative 3 (GENFI-3), colabora como miembro de DEGESCO (Dementia Genetic

Spanish Consortium) y participa como co-investigadora en múltiples proyectos de investigación y ensayos clínicos de la Unidad de

Deterioro Cognitivo.

Es autora de más de 40 artículos científicos sobre enfermedad de Alzheimer, demencia frontotemporal y afasia progresiva primaria,

además de varios capítulos de libros en Neurología.

Ha sido editora asociada del Journal of Alzheimer’s Disease y revisora para diversas revistas internacionales. Ha presentado más de

120 comunicaciones en congresos, recibiendo varios premios de la SEN.

Dentro de la SEN ha desempeñado distintos cargos: fue responsable de la vocalía del Comité ad-hoc de Neurólogos Jóvenes

(2016-2017) y miembro del Comité de Liderazgo y Comunicación, y entre 2019 y 2022 ejerció como vocal del Comité de Docencia y

del Grupo de Estudio de Neuroimagen. Actualmente, es miembro de los grupos de estudio de Demencias, Neurogeriatría,

Neuroimagen, Neurogenética y Trastornos del Movimiento.

Su nombramiento se acaba de hacer efectivo una vez finalizado el periodo de votación -tras la celebración de la Asamblea General

Extraordinaria en la Reunión Anual de la SEN- y la resolución del proceso electoral preceptivo.
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Nutrición

Una mujer ante un plato de garbanzos / RRF / EUROPA PRESS

Ser feliz Sanamente Cuidamos tu salud
Sanidad

¿Cómo debe ser la dieta de los mayores? "No basta con cenar un
yogur y fruta"

La desnutrición es el caballo de batalla de los expertos que trabajan con ancianos, que aconsejan un
dieta rica en nutrientes para evitar la pérdida de masa muscular o el deterioro cognitivo
Proteínas de calidad o lácteos, fuentes de vitamina D, son esenciales en la dieta diaria en edades
avanzadas
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Tras 42 años como supervisora de la Unidad Funcional de Dietética y Nutrición en el 
Miguel Servet de Zaragoza, a Marilourdes de Torres Aured, vocal de Cuidados Nutricionales del
Consejo General de Enfermería, le enerva que, si se habla de la  de las personas mayores, se
considere que, dada su edad, no se priorice la alimentación o incluso se considere que pueden
acostarse sin apenas haber cenado o habiendo ingerido fruta y yogur. "Eso es una vergüenza. La

 en los mayores es nuestro principal caballo de batalla y que coman bien es tan
importante como que tomen su medicación", señala.

De Torres Aured es miembro de la Junta Directiva de la Alianza Más Nutridos que lucha contra la
Desnutrición Relacionada con la Enfermedad (DRE), un problema que afecta al 30% de los 
hospitalizados en España. El envejecimiento progresivo y un aumento de las enfermedades crónicas,

Madrid 14 ENE 2026 18:00
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subraya esta entidad, convierten en fundamental la coordinación entre Atención Primaria y las
Unidades de Nutrición Clínica y Dietética para evitar este tipo de casos en personas ancianas.

La desnutrición en mayores causa debilidad, fatiga, debilitamiento del sistema inmune, peor
cicatrización y mayor riesgo de . Desde un punto de vista cognitivo, puede empeorar
la pérdida de memoria. Este cuadro también eleva la tasa de infecciones, hospitalizaciones y
mortalidad, afectando gravemente a su independencia y calidad de vida, y se relaciona con problemas
como la pérdida de masa muscular. 

PUBLICIDAD
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"El azúcar y la sal matan a los ancianos"

— Marilourdes de Torres Aured, vocal de Cuidados Nutricionales del Consejo General de Enfermería

caídas y fracturas
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Masticar alimentos

La enfermera apunta a que la desnutrición no solo se registra en personas hospitalizadas por alguna
enfermedad, también entre quienes se encuentran en sus casas e, incluso, mantienen una vida
autónoma. "Las personas mayores tienen una capacidad de mala absorción de la alimentación y se
mueven menos. La asimilación de los nutrientes en el intestino se realiza de otra manera. Además,
también existe un problema con la masticación (y el miedo al atragantamiento), que hace que le cojan
manía a algunos alimentos", apunta.

En este contexto, la especialista propone dietas adaptadas que contengan los nutrientes necesarios.
"Me da tanta rabia que en algunas residencias se piense que basta 'con un plato de sopa y un trozo de
jamón cocido'. El plato de sopa es agua con un poco de tropezón de fideos y un poco de harina. Eso
no es una comida. La alimentación de los mayores debe incluir nutrientes esenciales. Cuando una
persona no puede nutrirse a través de los alimentos, es cuando utilizamos lo que llamamos nutrición

PUBLICIDAD
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artificial", señala.

Organismo bien nutrido

En este sentido, la enfermera afirma que "es importante" que todos los días se consuma "proteína de
alta calidad", la cual se encuentra en el huevo, en el pescado y en las legumbres con arroz. "También
son muy importantes los micronutrientes (vitaminas y minerales que el cuerpo necesita en pequeñas
cantidades)". Y, a la vez, apunta a la vitamina D y a la necesidad de consumir lácteos. A veces, los
mayores no absorben bien la leche, situación ante la que sugiere tomar yogur o queso fresco. Eso sí,
sin azúcares añadidos. "El azúcar y la sal matan a los ancianos", sostiene. Para conseguir que una
persona mayor tenga , añade, esa dieta debe incluir, por supuesto, verduras y
hortalizas. Y, cómo no, fruta. A ser posible, entera.

una buena microbiota
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Una cuidadora atiende a una señora en una residencia de Barcelona / ZOWY VOETEN

"Se debe enseñar a comer bien a ellos y a sus cuidadores –apunta la sanitaria–. Por este motivo
formamos a las enfermeras en Atención Primaria para que puedan detectar cómo comen: una
medicación en un organismo que no está bien nutrido no sirve para nada".

Enfermedades neurodegenerativas

La desnutrición también incide en el deterioro cognitivo. En este sentido, el doctor Gurutz Linazasoro,
miembro del Grupo de Estudio de Neurogeriatría de la Sociedad Española de Neurología, afirma que
la alimentación es un factor de prevención de  y que debe mejorar y
adaptarse a las necesidades de las personas con esas dolencias.

enfermedades neurodegenerativas
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"Como factor de protección o preventivo, es uno de los puntos claves del estilo de vida, que
siempre va unido a otros factores como el ejercicio, la salud cardiovascular o la actividad intelectual y
social... Sin que haya ningún alimento milagroso, y sin que haya ninguna recomendación concreta",
precisa.

Todos los nutrientes

Lo más importante, aconseja, es que el patrón dietético sea moderado y equilibrado. El especialista
pone el foco en como la mediterránea. "Esto no quiere decir que si uno hace esta dieta no va a
desarrollar estas enfermedades. Es cuestión de modulación del riesgo. Suele ser bastante habitual que
una persona que hace ejercicio físico regularmente también controle mejor los factores de riesgo:
seguramente come mejor, duerme mejor y tiene más interacciones sociales".

Evitar el estreñimiento, los  y la pérdida de masa muscular son los tres grandes

dietas

Noticias relacionadas y más

Seguir una dieta saludable evita entre dos y tres enfermedades crónicas en la vejez

Jordi Olloquequi, experto en longevidad: "No existe una fuente de juventud en un bote. Es más efectivo
hacer deporte que gastarse dinero en suplementos o cremas"

Marta León, responsable de Nutrición de Campofrío Health Care: "Apostamos por una alimentación segura,
nutritiva y placentera"

atragantamientos
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caballos de batalla de las enfermedades neurodegenerativas, señala el experto. Y en ellas, remarca, la
 siempre juega un papel importante. "Esa interacción –estilo de vida, envejecimiento y

genética– es la que acaba conjugándose".

TEMAS

alimentación

NUTRICIÓN ALIMENTACIÓN DIETAS RESIDENCIAS DE ANCIANOS LONGEVIDAD
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Nutrición

Una mujer ante un plato de garbanzos / RRF / EUROPA PRESS

Nacional Internacional Tendencias 21 Medio Ambiente Energía futura

Sociedad

¿Cómo debe ser la dieta de los mayores? "No basta con cenar un
yogur y fruta"

La desnutrición es el caballo de batalla de los expertos que trabajan con ancianos, que aconsejan un
dieta rica en nutrientes para evitar la pérdida de masa muscular o el deterioro cognitivo
Proteínas de calidad o lácteos, fuentes de vitamina D, son esenciales en la dieta diaria en edades
avanzadas

¿Cómo debe ser la dieta de los mayores? "No basta con cenar un yogur... https://www.diariodeibiza.es/sociedad/2026/01/14/debe-dieta-abuelos...
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Jorge Máñez, neurólogo del Hospital
Vithas Valencia 9 de Octubre: "Las
bajas temperaturas y el viento frío
pueden ser un desencadenante de
las migrañas"

Heraldo de Aragón

~4 minutos

El doctor Jorge Máñez, neurólogo del Hospital Vithas

Valencia 9 de Octubre e integrado en el Instituto de

Neurociencias Vithas (INV), ha advertido de la influencia del

frío y de los cambios estacionales en la aparición de estos

episodios migrañosos, según ha informado el centro sanitario

en un comunicado. Así, ha destacado que con la llegada del

invierno, muchas personas experimentan un aumento en la

frecuencia e intensidad de las migrañas.

La Sociedad Española de Neurología apunta que esta es una

patología que afecta a más de 5 millones de personas en

España, una circunstancia que la convierte "en la primera

causa de discapacidad entre los adultos menores de 50 años".

Jorge Máñez ha expuesto que "las bajas temperaturas, junto

con factores como el viento frío, los cambios bruscos de

presión atmosférica y la exposición reducida a la luz solar,

pueden actuar como desencadenantes de las crisis

migrañosas".

Jorge Máñez, neurólogo del Hospital Vithas Valencia 9 de Octubre: "... about:reader?url=https%3A%2F%2Fwww.heraldo.es%2Fnoticias%2...
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