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Filippo Ongaro, experto en longevidad: «<Somos
una sociedad deprimida por dormir poco y mal.
Tenemos que respetar los ritmos circadianos»

El médico italiano explica que «la mayoria de personas no duermen lo
suficiente y eso impide la produccion de hormonas» nocturnas

I:r @ > D Airadenos en Google

Imagen del doctor Filippo Ongaro. (Magnific)

Ramona, 85 afios: «Con los afios, aprendi que hay que cuidarse. Me propuse venir
todos los dias al gimnasio y ahora me encuentro mas joven» »

Almudena Martin > X
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de la Sociedad Espanola de Neurologia (SEN). el 54% de la

2 de 13 22/07/2026, 11:34



Filippo Ongaro, experto en longevidad: «Somos una sociedad deprimi...

3de 13

poblacion adulta no duerme el tiempo necesario para que su
cuerpo se reponga del dia. Se calcula que apenas
descansamos una media de 6,5 a 7,1 horas diarias, una cifra
por debajo de las 7 a 9 horas recomendadas por
organizaciones como la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS). Esto, nos lo dicen siempre, afecta a nuestra salud.

Dormir es uno de los pilares de una vida saludable. «El
ranking seria primero la nutricion, luego el ejercicio, el
manejo del estrés y luego el sueno. Y luego esta el tema de las
emociones, las relaciones, la actitud ante la vida», recuerda
Filippo Ongaro en Men's Health.

El médico italiano pone en valor el papel del suefio como
factor de longevidad y avisa a los espafioles de que, si
queremos llegar a la ancianidad con una salud de hierro,
tenemos que empezar a dormir «mucho y bien».

Noticia relacionada

Carla Estivill, experta en suefo: «<Aunque durmamos 8 horas,
! !K!\ podemos despertarnos cansados por este motivo»
\

Francisco J. Jurado

Filippo Ongaro es un experto en longevidad que a menudo
comparte sus conocimientos para que mejoremos nuestros
habitos cuanto antes. Es conocido, especialmente, por haber
sido el médico de algunos astronautas de la Agencia Espacial
Europea y uno de los expertos en salud integral mas
presentes en las redes sociales (@dr.filippo.ongaro).

Filippo Ongaro, sobre la importancia de dormir

«El problema central es que pergamos en la salud solo
rnandnla nardamne Qamne muiv banales con la salud y no la
enfermamos». Se
ciente agua al dia ni
5, de la misma forma que
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«Todos saben el valor de la salud, pero no pueden
traducirlo en acciones reales dia tras dia»

Filippo Ongaro
Médico

Su consejo es traducir esta preocupacion en propositos
concretos: «Todos saben el valor de la salud, pero no pueden
traducirlo en acciones reales dia tras dia. Y ese es el problema
mas grande que tenemos en toda nuestra sociedad, y por lo
que los sistemas de salud estan colapsando en todos lados.
Tanta mala salud ya es insostenible y tenemos la
responsabilidad de cuidarnos, por el bien de todos». Hoy
ponemos €l foco en el descanso.
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Dice el médico italiano que «do’;znir es un proceso activo»,
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La1alta de suenoy la depresion

«Dormir es absolutamente fundamental, somos una sociedad
deprimida por dormir poco y mal. La mayoria de las personas
no duermen lo suficiente, y eso impide la produccion de
hormonasy», insiste.

«La mayoria de las personas no duermen lo suficiente,
y eso impide la produccion de hormonas»

Filippo Ongaro
Médico

Destaca que el cuerpo tiene un reloj bioldgico que durante la
noche realiza funciones que por el dia no puede: «Hay ciertas
hormonas que se producen solamente durante la noche
cuando duermes. Y hay que respetar los ritmos circadianos,
es decir, dormirse cuando se va el sol y levantarse cuando
sale».
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Preocupacion ante la decision de no
financiar nuevos tratamientos para el
alzhéimer en el sistema publico de
salud - Afabaix

2-3 minutos

La AFA Baix Llobregat expresa su preocupacion ante la
decisidén de no incluir en la financiacién publica los farmacos
lecanemab y donanemab para el tratamiento de la
enfermedad de Alzheimer en fase inicial.

Segun han manifestado tanto la Sociedad Espanola de
Neurologia (SEN) como la Confederacion Espainola de
Alzheimer y otras Demencias (CEAFA), esta resolucién limita
el acceso a los primeros tratamientos capaces de retrasar la
evolucion de la enfermedad y deja fuera del ambito publico una
opcion terapéutica avalada por organismos reguladores
europeos y espafnoles.

Desde las entidades y sociedades cientificas implicadas se
advierte de que esta decision no solo tiene consecuencias
clinicas, sino también sociales y éticas, ya que puede generar
desigualdades en el acceso al tratamiento en funcion de la
capacidad econdmica de cada persona y de su familia. También
sefalan que el abordaje del Alzheimer requiere decisiones
valientes, equitativas y alineadas con la evidencia cientifica.

En este contexto, se reclama que se reconsidere esta

about:reader?url=https%3A%2F%?2Fafabaix.org%2Fes%2Fpreocupac...
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resolucion y que se continue avanzando hacia un modelo de
atencion que garantice equidad, acceso a la innovacion y una
respuesta adecuada a las necesidades de las personas con
Alzheimer y de su entorno.

Fuentes:

SEN, Preocupacion ante la decision de no financiacion por el
Sistema Nacional de Salud de lecanemab y donanemab para la
enfermedad de Alzheimer
https://www.sen.es/noticias-y-actividades/noticias-sen/3956-

preocupacion-ante-la-decision-de-no-financiacion-por-el-

sistema-nacional-de-salud-de-lecanemab-y-donanemab-para-

la-enfermedad-de-alzheimer

CEAFA, El Gobierno de Espafia y las comunidades autbnomas
condenan a los pacientes con Alzheimer al abandono
https://www.ceafa.es/es/que-comunicamos/notas-de-prensa-y-

comunicados/el-gobierno-de-espana-y-las-comunidades-

autonomas-condenan-a-los-pacientes-con-alzheimer-al-

abandono
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Han mostrado su desacuerdo con esta decisién organizaciones como la Confederacion Espanola de
Alzheimery Otras Demencias (CEAFA), la Fundacion CIEN, la Sociedad Espanola de Geriatria y
Gerontologia (SEGG), la Sociedad Espanola de Médicos de Atencion Primaria(Semergen), la Sociedad
Espafiola de Médicos Generales y de Familia(SEMG), la Sociedad Espafiola de Neurologia (SEN), la
Sociedad Espanola de Psicogeriatria(SEPG)y la Sociedad Espanola de Psiquiatriay Salud Mental

(SEPSM).

= Teinteresa: Un nuevo indice cerebral permite medir como avanza la enfermedad de

Alzheimer

Todas ellas consideran que limita el acceso a una innovacion respaldada por la evidencia cientificay

genera desigualdades entre los pacientes.

Reacciones

En concreto, el presidente de la SEN, Jesus Porta-Etessam, ha expresado su «profundo pesar» y
«preocupacion» por la decision adoptada, al entender que impide que los pacientes puedan beneficiarse
de unos tratamientos que cuentan con la autorizacion de la Agencia Europea del Medicamento (EMA)

tras haber demostrado un balance favorable entre eficaciay seguridad.

Seqgun explica la sociedad cientifica, la negativa a financiar estas terapias supone que su utilizacion
quede restringida, en la practica, al ambito privado. «Restringir el acceso a estos tratamientos ala
prescripcion privada introduce una barrera economica que vulnera el principio de equidad del Sistema
Nacional de Salud», advierte Porta-Etessam, quien considera que esta situacion puede generar

diferencias en funcion de la capacidad econémica de los pacientes y sus familias.

Peticion al Ministerio de Sanidad

A esta reclamacion también se ha sumado Hub Alzheimer Barcelona (HUB), que ha enviado una carta

abierta al Ministerio de Sanidad, a las diferentes consejerias de salud regionales y al CIPM para que
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reconsideren esta decision. Aunque sus miembros son conscientes de que no se trata de una cura,

aseguran que su balance beneficio-riesgo es favorable.

Esta organizacion esta formada por Ace Alzheimer Center Barcelona, BarcelonaBeta Brain Research
Center, Fundacié Pasqual Maragall, Hospital Clinic, Hospital de Sant Pau, Hospital del Mar y Hospital Vall
d'Hebron. Desde su punto de vista, se puede llevar a cabo un plan de implementacion gradual, seqguroy

equitativo que llegue alos pacientes que lo necesitan.

«Ademas, laincorporacion ordenada de estos farmacos supondria la mejora de circuitos diagnosticos y
redes asistenciales especializadas que no solo beneficiarian a los pacientes que reciben estos farmacos,
sino atodos los pacientes con sospecha o afectados por algun tipo de deterioro cognitivo», anade Jesus

Porta-Etessam, de la SEN.

Este ha recordado que cuentan con un documento de consenso para el uso apropiado de estos farmacos

en la practica clinica asistencial, publicado recientemente por su Grupo de Estudio de Conductay

Demencias y que incluye recomendaciones para su puesta en practica.

La postura de CEAFA

CEAFA también ha reaccionado con dureza a la decision. La organizacion considera que supone negar el
acceso a «los primeros y unicos tratamientos capaces de retrasar la evolucion de la enfermedad», pese a
contar con el respaldo de la EMA y de la Agencia Espanola de Medicamentos y Productos Sanitarios

(AEMPS).

Segun recuerda la entidad, estas terapias ya estan disponibles en mas de medio centenar de paises e
incluso pueden administrarse en el ambito de la sanidad privada espanola. A sujuicio, cada semana que
pasa algunos pacientes dejan de cumplir los criterios clinicos necesarios para beneficiarse de estos

tratamientos, perdiendo una oportunidad que ya no podran recuperar.

La presidenta de CEAFA, Marilé Almagro, asegura que «durante anos nos dijeron que no habia
tratamientos. Hoy los hay. Durante afios nos pidieron que esperasemos a que llegara lainnovacion. Hoy

ha llegado. Y, aun asi, las administraciones vuelven a cerrar la puerta al mayor avance terapéutico frente
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al alzhéimer en décadas». En este sentido, CEAFA recuerda que durante el ultimo afo ha trabajado junto
alas principales sociedades cientificas implicadas en el abordaje del alzhéimer para preparar al Sistema

Nacional de Salud ante la llegada de estas terapias.

Decalogo

Fruto de esta colaboracion naci¢ el Decalogo Alzheimer: Diez Compromisos por el Recuerdo, suscrito

junto a la Sociedad Espanola de Neurologia, la Sociedad Espanola de Geriatriay Gerontologia(SEGG), la
Sociedad Espanola de Psicogeriatria(SEPG), la Sociedad Espanola de Médicos Generales y de Familia
(SEMBG), la Sociedad Espanola de Psiquiatriay Salud Mental (SEPSM), la Sociedad Espanola de Médicos de

Atencion Primaria(Semergen), Fundacién CIEN y Fundacion Reina Sofia.

Entre sus propuestas figura garantizar la incorporacion y financiacion de estos tratamientos con
criterios de equidad, evitando que el acceso dependa del lugar de residencia o del hospital de referencia.
Ademas, todas ellas recuerdan que el alzhéimer afecta de forma directa o indirecta amas de 4,8 millones
de personas en Espaiia entre pacientes y familiares cuidadores, representa mas del 60% de las

situaciones de dependenciay genera un enorme impacto sanitario, social y econémico.

Noticias relacionadas

/ 7l
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PROFESIONALES

Las principales organizaciones sobre
alzhéimer denuncian que la falta de
financiacion genera desigualdad en el acceso

Ocho entidades cientificas y de pacientes instan al Ministerio de Sanidad a reconsiderar
la decision de no financiar los primeros tratamientos capaces de modificar el curso del
alzhéimer y advierten de que dejar fuera estas terapias incrementara la desigualdad
entre pacientes

El alcohol podria influir de forma distinta en el riesgo de Alzheimer segun la
biologia del cerebro

CEAFA urge a poner el alzhéimer en la agenda politica y priorizar el
diagnostico temprano y la equidad

Carta abierta de CEAFA y Sociedades Cientificas - MONTAJE CONSALUD

Las principales sociedades cientificas y entidades de pacientes vinculadas al
alzhéimer han expresado su "profunda decepcién” por la decision de la
Comisién Interministerial de Precios de los Medicamentos (CIPM) de no
financiar los farmacos capaces de modificar el curso de la enfermedad de
Alzheimer. En un comunicado conjunto, las organizaciones solicitan que se
reconsidere la medida y defienden que los pacientes que cumplan los criterios
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clinicos puedan acceder a estos tratamientos en condiciones de equidad.

El comunicado esta suscrito por la Confederacion Espanola de Alzheimer y
Otras Demencias (CEAFA), la Fundacion CIEN, la Sociedad Espaiiola de
Geriatria y Gerontologia (SEGG), la Sociedad Espaiola de Médicos de
Atencion Primaria (SEMERGEN), la Sociedad Espaiiola de Médicos Generales
y de Familia (SEMG), la Sociedad Espariola de Neurologia (SEN), la Sociedad
Espanola de Psicogeriatria (SEPG) y la Sociedad Espanola de Psiquiatria y
Salud Mental (SEPSM).

Las entidades recuerdan que, por primera vez, existen tratamientos
autorizados por la Agencia Europea del Medicamento (EMA) que consiguen
ralentizar la progresion del alzhéimer en un grupo concreto de pacientes. A
Su juicio, estas terapias representan un avance relevante tras décadas en las
que unicamente han estado disponibles tratamientos sintomaticos y
consideran que la esperanza generada entre pacientes, familiares,
investigadores y profesionales "merece una fundada oportunidad".

“Las diferencias en el grado de preparacion del sistema
sanitario no deberian resolverse limitando el acceso de
estos tratamientos a quienes podrian beneficiarse de
ellos, sino acelerando la preparacion alli donde todavia
existen carencias”

Respecto a los argumentos utilizados para justificar la no financiacion, las
organizaciones sostienen que la evidencia cientifica debe analizarse de forma
rigurosa y en su conjunto. Recuerdan que estos medicamentos ya han sido
autorizados tanto por la EMA como por la Agencia Espaiola de
Medicamentos y Productos Sanitarios (AEMPS) tras superar un exigente
proceso de evaluacion de su calidad, seguridad y eficacia. Asimismo,
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consideran que la reciente revision publicada por Cochrane debe formar
parte del debate cientifico, pero no puede interpretarse de manera aislada ni
utilizarse como uUnico argumento para cuestionar tratamientos que ya han
completado todo el proceso regulatorio.

Las entidades subrayan que el consenso cientifico no plantea un uso
generalizado de estas terapias, sino una seleccion estricta de pacientes,
protocolos homogéneos, seguimiento especializado e informacion
transparente. Reconocen que el beneficio clinico es moderado y que existen
riesgos conocidos, pero destacan que actualmente no hay otras alternativas
capaces de modificar la evolucion de la enfermedad. Ademas, defienden que
disponer de unos meses adicionales de autonomia o de capacidad funcional
puede tener un valor muy importante para muchas personas y reivindican que
los pacientes puedan decidir libremente, junto a sus profesionales sanitarios,
si desean acceder a estos tratamientos.

En el comunicado también se sefala que la incorporacion de estas terapias
supondria una oportunidad para fortalecer las unidades de memoria,
impulsar el diagndstico precoz, consolidar equipos multidisciplinares y seguir
modernizando la atencion al alzhéimer. Las organizaciones consideran “las
diferencias en el grado de preparacion del sistema sanitario no deberian
resolverse limitando el acceso de estos tratamientos a quienes podrian
beneficiarse de ellos, sino acelerando la preparacion alli donde todavia existen
carencias”.

Las entidades alertan igualmente de que la decision de no financiar estos
medicamentos generara una importante desigualdad en el acceso, ya que
unicamente podran beneficiarse quienes puedan asumir el coste en el ambito
privado. En su opinion, el acceso a la innovacion terapéutica no deberia
depender de la capacidad econdmica de las familias.

Por ultimo, los firmantes insisten en que nunca han defendido un acceso
indiscriminado ni han presentado estos tratamientos como una solucion
definitiva para el alzhéimer. Su peticion pasa por permitir que las personas
que reunan los criterios clinicos puedan acceder a estas terapias con todas
las garantias y solicitan a la CIPM que reconsidere su decision para ofrecer a
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pacientes, familias y profesionales una oportunidad que califican como
"limitada, pero real",

*Los contenidos de ConSalud estén elaborados por periodistas especializados en salud y avalados por un comité de expertos de primer nivel. No
obstante, recomendamos al lector que cualquier duda relacionada con la salud sea consultada con un profesional del ambito sanitario.
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Precios de los Medicamentos (CIPM) por la decisién de no financiar los
medicamentos que logran frenar el deterioro cognitivo y funcional de la
enfermedad del Alzheimer y, por ende, han solicitado que esa medida sea
reconsiderada.

Asi, a través de un documento firmado, la
RELACIONADAS Confederacion Espariola de Alzheimer y Otras
Un estudio identifica las Demencias (CEAFA), la Fundacién CIEN, la Sociedad
;‘;‘Qgécc'ﬁ"em‘z“ﬁg:;fesrqp“aeras‘;ﬂjgr Espafiola de Geriatria y Gerontologia (SEGG), la
intervenir antes Sociedad Espafiola de Médicos de Atencion Primaria

(SEMERGEN), la Sociedad Espaiiola de Médicos
Generales y de Familia (SEMG), la Sociedad Espaiiola de Neurologia (SEN), la
Sociedad Espariola de Psicogeriatria (SEPG) y la Sociedad Espafiola de

Psiquiatria y Salud Mental (SEPSM) se han unido para rechazar esta decision.

PUBLICIDAD

"Lograr unos meses adicionales de autonomia, de
capacidad funcional o de vida independiente pueden
tener un valor incalculable"

Las entidades se escudan en que, actualmente, se dispone de tratamientos
autorizados por la Agencia Europea del Medicamento (EMA) que ralentizan
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que no existe ninguna otra alternativa en esa area y, para muchas personas,
lograr unos meses adicionales de autonomia, de capacidad funcional o de vida
independiente "pueden tener un valor incalculable".

"Profunda desigualdad"

Para las agrupaciones cientificas, la decision de no financiacion genera una
"profunda desigualdad". Por ello, argumentan que "mientras quienes puedan
asumir el coste del tratamiento en el ambito privado tendran la posibilidad de
acceder a ella, quienes dependan exclusivamente del Sistema Nacional de Salud
quedaran excluidos".

PUBLICIDAD

Segln explican, algunos de los argumentos expuestos por la CIPM para este
rechazo se han basado en la evidencia cientifica, pero "esta deberia analizarse
con rigor y en su conjunto', agregan. Ademas, afirman que la reciente revision
publicada por 'Cochrane' constituye una aportacion cientifica de valor y debe
formar parte del debate. ""No puede interpretarse de forma aislada ni
convertirse en el Ginico argumento para cuestionar unos tratamientos que
ya han superado un proceso evaluatorio completo", resaltan.

Osakidetza usa el superordenador cuantico de IBM para
acelerar nuevos farmacos contra el Alzheimer

Idoia Alonso
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CIENCIA Y TECNOLOGIA

Alzheimer, un desafio que afecta a
mas de 45.000 personas en Euskal
Herria

En este mismo sentido, indican que las propias sociedades cientificas han
defendido que la respuesta no debe ser limitar estas terapias, sino
incorporarlas de forma ordenada, y consideran que la llegada de estos
tratamientos representa también una oportunidad para fortalecer las
unidades de memoria, mejorar el diagnostico precoz, consolidar equipos
multidisciplinares y seguir modernizando la atencién al Alzheimer.

Por ultimo, recalcan que "nunca se ha afirmado que estos tratamientos sean
la solucion definitiva al Alzheimer, ni se ha defendido un acceso
indiscriminado'. Por ello, defienden que las personas que cumplan los
criterios clinicos puedan acceder a ellos en condiciones de equidad y con la
informacion necesaria para decidir libremente junto a sus profesionales
sanitarios.

TEMAS alzheimer - médicos - pacientes - farmacos - financiacién - desigualdad - v
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Un canario espera 143 dias de
media para acceder auna
consulta de Neurologia

Mas de 6.259 personas aguardan por su primera cita con el
especialista, en su mayoria en el Insular y Nuestra Senora de
Candelaria

Un persona con enfermedad neuroldgica en una consulta médica. | DA

Juan Jestus Gutiérez
sociedad@diariodeavisos.com
@juanjegutierrez Publicado el 23/07/2026

ANADE DIARIO DE AVISOS EN GOOGLE
Los pacientes canarios esperan una media de 143 dias para acceder

a una consulta de Neurologia, siendo la segunda comunidad con
mayor tiempo medio tras Andalucia (179 dias), por los 109 dias a
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nivel nacional, lo que convierte a esta especialidad en una de las que
tiene los mayores tiempos de demora del sistema sanitario espanol,
solo por detras de Dermatologia.

Segun los datos facilitados por la Consejeria de Sanidad al
Ministerio, a fecha 31 de diciembre de 2025, el nimero de pacientes
en espera estructural, es decir, pendientes de una primera consulta
con el especialista en Canarias se elevaba a 6.259 personas, de las
cuales mas casi el 97% superaban mas de 60 dias de espera, €l
mayor porcentaje del pais.

De las 6.259 personas en espera, la mayor presion asistencial esta
concentrada en el hospital Insular (2.100) y La Candelaria (2.000),
seguidos por el HUC (1.100) y el Negrin (800).

Noticias relacionadas

Los canarios ya son los que mas esperan de toda
Espana por una cita médica: hasta 162 dias

Los trabajadores del HUC lo dejan claro: “Los
recortes de personal lastran la asistencia”

Con motivo del Dia Mundial del Cerebro, los expertos inciden en la
urgencia de impulsar politicas integrales de salud cerebral que
permitan avanzar en una atencion clinica de calidad, mejorar la
prevencion y garantizar una respuesta adecuada ante las
enfermedades neurolégicas y de salud mental.

La Sociedad Espaiola de Neurologia (SEN) denuncia el numero
insuficiente de profesionales y los datos de demora del SNS reflejan
una presion asistencial creciente sobre la especialidad. El dltimo
estudio disponible sobre la ratio de neurdlogos en Espana, situaba el
déficit en torno a 800 especialistas respecto a la recomendacion de
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la Federacion Europea.

La demanda asistencial se esta incrementando por el progresivo
envejecimiento de la poblacién y el aumento de la prevalencia de
enfermedades neurolégicas, lo que hace imprescindible reforzar la
capacidad del sistema sanitario para dar respuesta en condiciones
de equidad y calidad. “Las enfermedades neurolégicas son tiempo-
dependientes: cada retraso diagndstico supone una oportunidad
perdida para reducir discapacidad, preservar la autonomia de los
pacientes y mejorar su calidad de vida”, explico el presidente de la
SEN, Jesus Porta-Etessam.

“Tenemos que tener en cuenta que el impacto de las enfermedades
neurolégicas seguira aumentando en las préoximas décadas debido
al envejecimiento de la poblacién, al incremento de la supervivencia
de los pacientes y, por lo tanto, al previsible aumento de los casos de
ictus, demencias, Parkinson, epilepsia, migraia, esclerosis multiple,
etc.”, explico.

PREVENCION

Los expertos destacan el importante papel de la prevencion. Hasta el
90% de los ictus estan relacionados con factores de riesgo
modificables, como la hipertension arterial, por lo que intervenciones
tan basicas como el control de la tension pueden evitar millones de
casos de discapacidad y mortalidad. Asimismo, el 40% de los casos
de demencia podrian prevenirse o retrasarse actuando sobre 14
factores de riesgo modificables a lo largo de la vida.

Entre ellos, una buena condicién fisica cardiorrespiratoria -la
capacidad del cuerpo para suministrar oxigeno durante el ejercicio-
que no solo tiene efectos positivos sobre la salud cardiovascular,
sino también sobre el cerebro y el riesgo de desarrollar trastornos
mentales y neurocognitivos. Entre los posibles mecanismos
implicados se encuentran la reduccion de la inflamacién, la mejora
de la plasticidad cerebral y el fortalecimiento de estructuras como el
hipocampo.

DESDE LA INFANCIA
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Expertos en neurologia pediatrica abogan por “cuidar el cerebro
desde los primeros anos de vida” y, entre las claves para desarrollar
un cerebro sano enumeran la alimentacion variada y equilibrada,
juego al aire libre, vinculos afectivos, crecer con palabras, suefio
suficiente y de buena calidad, limitar el uso de pantallas, y habitos de
seguridad y proteccion para reducir los riesgos de tener una lesion
grave.

La SEN hizo un llamamiento a las administraciones para situar la
salud cerebral entre las prioridades de las politicas publicas:
reforzando las plantillas de neurologia, reduciendo las demoras
diagndsticas y asistenciales, garantizando la equidad territorial en el
acceso a pruebas diagnésticas y tratamientos innovadores, e
impulsando estrategias nacionales de prevencion en salud cerebral.

Mas de 3.400 millones de personas, el 41% de la poblacion mundial,
viven con alguna enfermedad neurolégica, lo que las convierte en la
principal causa de discapacidad y en la segunda de muerte, con 11
millones de fallecidos al afno, segun la Federacion Mundial de
Neurologia. La desigualdad no se limita a los recursos humanos o
terapéuticos, sino también al acceso diagndstico, que convierte
patologias tratables en discapacidades permanentes.

Los pacientes experimentan retrasos medios de 5,5 afos entre el
inicio de los sintomas y el diagndstico especializado.

TE PUEDE INTERESAR

NOTICIAS RELACIONADAS
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Los neurdlogos alertan de las
listas de espera

@ Redaccién - 22 julio, 2026 0 M 16 R Lectura en 3 minutos

La Sociedad Espaiola de Neurologia (SEN) ha advertido de que los

pacientes espaioles esperan una media de 109 dias para acceder a
una consulta de Neurologia. Ello convierte a esta especialidad en la
segunda con mayores tiempos de espera del sistema sanitario
espaiol, solo por detras de Dermatologia, con una demora media de
127 dias. Asi, segun los ultimos datos del Ministerio de Sanidad, en
Castilla-La Mancha mas de la mitad de los pacientes esperan mas de
60 dias. En cuanto a los datos por hospitales, segtin las estadisticas
del Sescam, los datos son tan dispares como que en el caso de

Albacete no figuran dentro del Portal Transparencia y Salud.
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Porcentaje de pacientes que esperan mas de 60 dias. Fuente: Ministerio de Sanidad.

Para la SEN, esta espera refleja una presion asistencial creciente sobre una

especialidad con un nimero de especialistas que considera «insuficiente».

Asi, recuerda que su ultimo estudio sobre la ratio de neurélogos en
Espafa situaba el déficit en torno a los 800 especialistas respecto a la
recomendacion de la Federacion Europea de Sociedades de Neurologia
(EFNS), que establece una ratio de cinco neurdlogos por cada 100.000

habitantes.
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sistema sanitario para dar respuesta en condiciones de equidad y calidad»,
segun lo advierte el presidente de la Sociedad Espafiola de Neurologia,

Jesus Porta-Etessam.

Ha sefialado que «las enfermedades neuroldgicas son, en muchos casos,
tiempo-dependientes: cada retraso diagndstico supone una oportunidad
perdida para reducir discapacidad, preservar la autonomia de los

pacientes y mejorar su calidad de vida».

TU SINDICATO INDEPENDIENTE
SIN ATADURAS. DIFERENTE

Dia Mundial del Cerebro

La sociedad hace este llamamiento coincidiendo con el Dia Mundial del
Cerebro, que se celebra este 22 de julio bajo el lema 'Salud cerebral:
acceso para todos’, con el que la Federacion Mundial de Neurologia
(WFN) busca promover la equidad en el acceso a la atencion neuroldgica,
reducir las desigualdades y tratar de situar a la salud cerebral como una

prioridad en las politicas sanitarias internacionales.

Segun datos de la WFN, mas de 3.400 millones de personas, mas del 40
por ciento de la poblacién mundial, viven actualmente con alguna
enfermedad neuroldgica, lo que convierte a estas patologias en la
principal causa de discapacidad en el mundo y en su segunda causa de

muerte, con unos 11 millones de fallecimientos al afo.

«Aunque en Espaiia el acceso a la atencion neuroldgica sea
significativamente superior al de muchas otras regiones del mundo, esto
no implica que no se deba poner esfuerzo tratar de reforzar la capacidad
del sistema sanitario para dar respuesta en condiciones de equidad y
calidad. Porque cuando hablamos de enfermedades neuroldgicas, ademas
de que constituyen la principal causa de discapacidad y la segunda causa
de muerte, tenemos que tener en cuenta que su impacto seguira
aumentando en las préoximas décadas debido al envejecimiento de la

poblacion, al incremento de la supervivencia de los pacientes y, por lo

En cumplimiento con Ley 34/2002, de servicios de la sociedad de la informacion te recordamos que al
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La importancia de la prevencion

En el Dia Mundial de Cerebro también se quiere poner el foco en el
importante papel de la prevencion. Hasta el 90 por ciento de los ictus
estan relacionados con factores de riesgo modificables, como la
hipertension arterial, por lo que intervenciones tan basicas como el control
de la tension pueden evitar millones de casos de discapacidad y

mortalidad.

Y se estima que alrededor del 40 por ciento de los casos de demencia
podrian prevenirse o retrasarse actuando sobre 14 factores de riesgo

modificables a lo largo de la vida.

Por todo ello, la SEN hace un llamamiento a las administraciones sanitarias
para situar la salud cerebral entre las prioridades de las politicas publicas:
reforzando las plantillas de neurologia, reduciendo las demoras
diagndsticas y asistenciales, garantizando la equidad territorial en el
acceso a pruebas diagnosticas y tratamientos innovadores, e impulsando

estrategias nacionales de prevencion en salud cerebral.

#listas de espera #neurologia #Sanidad #sen

#Sociedad Espanola de Neurologia
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EL DEBATE

Anélisis cientifico de la enfermedad de Alzheimer en el hospital

Pacientes y médicos piden a Sanidad
reconsiderar el no financiar farmacos
frente alzhéimer

Las organizaciones insisten en que nunca han
planteado un uso generalizado de estos farmacos, sino
su administracion a pacientes que cumplan criterios
clinicos estrictos

—
El Debate 22 jul. 2026 - 13:32

EFE

Las principales organizaciones de pacientes de alzhéimer y varias
sociedades médicas y cientificas han pedido este miércoles al Ministe:
de Sanidad que reconsidere la decision de no financiar los primeros
farmacos capaces de ralentizar la progresion de la enfermedad en
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determinados pacientes.

Asilo reclaman en un comunicado conjunto la Confederacion Espaifiola
de Alzheimer y Otras Demencias (Ceafa), junto a entidades como la
Sociedad Espaiola de Neurologia (SEN), la Sociedad Espafiola de
Geriatria y Gerontologia (SEGG), Semergen, SEMG, la Sociedad
Espafiola de Psicogeriatria (SEPG), la Sociedad Espariola de Psiquiatriay
Salud Mental (SEPSM) y la Fundacion CIEN.

Sanidad rechaza financiar otro farmaco
contra el alzhéimer: «Nos entristece

profundamente»
Maria Fernandez

Todas ellas han considerado «profundamente decepcionante» la
decision de la Comisiéon Interministerial de Precios de los
Medicamentos (CIPM) de no financiar tratamientos capaces de
ralentizar la progresion de esta enfermedad en determinados pacientes,
que a su juicio generara desigualdades en el acceso a estos tratamientos.

Y recuerdan que estos farmacos ya han sido autorizados por la Agencia
Europea del Medicamento (EMA) y por la Agencia Espafiola de
Medicamentos y Productos Sanitarios (Aemps).

Unos farmacos que, segun sostienen, constituyen «un avance verazy
significativo» en una enfermedad para la que hasta ahora solo existian
terapias dirigidas a aliviar los sintomas.

Los firmantes dicen que, segin han podido leer, algunos de los
argumentos para este rechazo se han basado en la evidencia cientifica,
pero advierten de que esta deberia analizarse «con rigor y en su
conjunto» porque los tratamientos ya han sido autorizados porla EMA'y
la Aemps tras un proceso de evaluacion especialmente exigente sobre su
calidad, seguridad y eficacia.

Reconocen que el beneficio clinico de estos medicamentos es
«modesto» y que sus riesgos son conocidos, pero subrayan que no existe
otra alternativa terapéutica capaz de modificar el curso de la enfermedad
y defienden que, para muchos pacientes, ganar unos meses de autonomia
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o mantener durante mas tiempo su capacidad funcional «puede tener un
valor incalculable».

Las organizaciones insisten en que nunca han planteado un uso
generalizado de estos farmacos, sino su administracion a pacientes que
cumplan criterios clinicos estrictos, con protocolos homogéneos,
seguimiento especializado e informacion suficiente para que puedan
decidir junto a sus médicos.

Asimismo, advierten de que la decision de no financiar estos
tratamientos puede generar desigualdades, ya que quienes puedan
costearlos por la via privada tendran acceso a ellos, mientras que el resto
de pacientes quedara excluido del Sistema Nacional de Salud.

Por ello, las entidades piden al Ministerio de Sanidad que reconsidere la
decision y permita el acceso a estos tratamientos «en condiciones de
equidad», al considerar que los pacientes y sus familias «llevan
demasiado tiempo esperando una oportunidad que, aunque limitada, es

real».
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La SEN alerta de que los pacientes esperan
una media de 109 dias para una consulta de
neurologia
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La Sociedad Espafiola de Neurologia (SEN) ha advertido de que los pacientes espafioles esperan una media
de 109 dias para acceder a una consulta de neurologia, lo que convierte a esta especialidad en la segunda
con mayores tiempos de espera del sistema sanitario espafiol, solo por detras de dermatologia, con una
demora media de 127 dias.
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Sociedades cientificas y pacientes piden reconsiderar la no
financiacion de farmacos contra el Alzheimer
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Archivo - Imagen de recurso de un cerebro.
- HAYDENBIRD/ISTOCK - Archivo

Infosalus PR

: Seguir en G
Publicado: miércoles, 22 julio 2026 13:45

MADRID 22 Jul. (EUROPA PRESS) -

Sociedades cientificas y organizaciones de pacientes han firmado un
documento en el que muestran su "profunda decepcién” por la decisién de
la Comisién Interministerial de Precios de los Medicamentos (CIPM) de no
financiar farmacos capaces de modificar el curso de la enfermedad de
Alzheimer y solicitan que sea reconsiderada.

Asi, la Confederacién Espafiola de Alzheimer y Otras Demencias (CEAFA),
la Fundacion CIEN, la Sociedad Espafiola de Geriatria y Gerontologia
(SEGG), la Sociedad Espaiola de Médicos de Atencién Primaria
(SEMERGEN), la Sociedad Espaiiola de Médicos Generales y de Familia
(SEMG), la Sociedad Espaiola de Neurologia (SEN), la Sociedad Espafiola
de Psicogeriatria (SEPG) y la Sociedad Espafiola de Psiquiatria y Salud
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Mental (SEPSM) se han unido para rechazar esta decision.

Las entidades explican que actualmente se dispone de tratamientos
autorizados por la Agencia Europea del Medicamento (EMA) que ralentizan
la progresion de la enfermedad en un grupo concreto de pacientes y que
representan un avance "veraz"y "significativo" en una enfermedad en la
que, durante décadas, unicamente se han podido ofrecer tratamientos
sintomaticos. "Anos de esperanza compartida entre pacientes, familias,
profesionales, investigadores y administraciones merecen una fundada
oportunidad", anaden.

Segun exponen, algunos de los argumentos para este rechazo se han
basado en la evidencia cientifica, pero "esta deberia analizarse con rigor y
en su conjunto”, agregan. Ademas, afirman que la reciente revision
publicada por 'Cochrane' constituye una aportacion cientifica de valory
debe formar parte del debate. "No puede interpretarse de forma aislada ni
convertirse en el Unico argumento para cuestionar unos tratamientos que
ya han superado un proceso evaluatorio completo’, resaltan.

En este contexto, subrayan que el consenso cientifico actual no plantea un
uso indiscriminado de estas terapias, sino "exactamente lo contrario”: una
seleccion estricta de los pacientes, protocolos homogéneos, seguimiento

especializado e informacidn transparente.

Te puede gustar

.Sabes qué es la tecnologia SHS de los Omoda&Jaecoo?
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Europa Press

Un hombre de 79 anos resulta herido al sufrir una caida de su moto cerca

de Coria

Europa Press

Estudiamos la caida de cabello

maxima investigacion | Patrocinado

Asi, indican que su beneficio es modesto y sus riesgos son conocidos,
pero afirman que no existe ninguna otra alternativa en esa areay, para
muchas personas, lograr unos meses adicionales de autonomia, de
capacidad funcional o de vida independiente "pueden tener un valor
incalculable”. "Los pacientes adultos, informados y responsables quieren
tener la oportunidad de decidir libremente, con conocimiento de causa, Si

desean acceder a esta opcion terapéutica’, destacan.

En este mismo sentido, indican que las propias sociedades cientificas han
defendido que la respuesta no debe ser limitar estas terapias, sino
incorporarlas de forma ordenada y consideran que la llegada de estos
tratamientos representa también una oportunidad para fortalecer las
unidades de memoria, mejorar el diagndstico precoz, consolidar equipos
multidisciplinares y seguir modernizando la atencién al Alzheimer.

"Las diferencias en el grado de preparacion del sistema sanitario no
deberian resolverse limitando el acceso de estos tratamientos a quienes
podrian beneficiarse de ellos, sino acelerando la preparacion alli donde
todavia existen carencias’, declaran.

Para las sociedades, la decision de no financiacién genera, ademas, una
"profunda desigualdad". "Mientras quienes puedan asumir el coste del
tratamiento en el ambito privado tendran la posibilidad de acceder a ella,

quienes dependan exclusivamente del Sistema Nacional de Salud
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quedaran excluidos”, argumentan.

Por ultimo, recalcan que "nunca se ha afirmado que estos tratamientos
sean la solucion definitiva al Alzheimer, ni se ha defendido un acceso
indiscriminado”. Por ello, defienden que las personas que cumplan los
criterios clinicos puedan acceder a ellos en condiciones de equidad y con
la informacion necesaria para decidir libremente junto a sus profesionales
sanitarios.

Por todo ello, las entidades firmantes solicitan que se reconsidere la
decisidn de no financiar estos tratamientos y que se tomen las medidas
necesarias para lograr su acceso. "Las personas con Alzheimer, sus
familias y sus clinicos llevan demasiado tiempo esperando una
oportunidad que, aunque limitada, es real. No podemos permitirnos el lujo
de renunciar a ella”, finalizan.

Ultimas noticias sobre estos temas >

Contenido patrocinado
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La adopcion de habitos de vida saludables y el control de los
factores de riesgo cardiovascular son fundamentales para
prevenir enfermedades neurolégicas como el ictus, el
Alzheimer o el Parkinson, tal y como recuerdan los expertos de
la Fundacion Casaverde con motivo de la celebracion del Dia
Mundial del Cerebro.

Desde la Fundacion Casaverde se recalca la importancia de concienciar a la sociedad sobre la
necesidad de cuidar y proteger el Grgano mas complejo y vital del organismo humano. El cerebro,
encargado de dirigir las funciones vitales, los pensamientos, las emociones, la memoria y el
movimiento, requiere un cuidado constante a lo largo de todas las etapas de la vida para
salvaguardar el bienestar integral de la persona y prevenir el desarrollo de patologias

neuroldgicas.
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fundamental evitar el sedentarismo e incluir rutinas diarias de ejercicio fisico», sefala.
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Y es que, segun datos de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la hipertension arterial se
posiciona como el principal factor de riesgo de sufrir un ictus, triplicando practicamente la
probabilidad de padecerlo. Del mismo modo, la hipertension, la diabetes y la hipercolesterolemia
destacan entre los principales determinantes modificables de riesgo de demencia. A este
respecto, estimaciones de la Sociedad Espanola de Neurologia (SEN) sefialan que una adecuada
prevencion y el control de estos factores permitirian evitar hasta el 90% de los casos de

accidentes cerebrovasculares.

Morejon insiste también en la importancia de erradicar habitos téxicos como el tabaquismo y el
consumo de alcohol, que se situan entre los factores de riesgo modificables de demencia mas
relevantes. De hecho, al consumo de alcohol esta presente hasta el 40% de los casos de

demencia a nivel global.

En contraposicion, la directora de la Clinica Casaverde Murcia recomienda la adopcion de pautas
de nutriciéon sanas respaldadas por la evidencia cientifica, con especial mencién a la dieta
mediterranea (https://www.geriatricarea.com/?s=dietat+mediterr’%C3%A1nea) por su

vinculacién directa con un mayor rendimiento cognitivo durante el proceso de envejecimiento.

También recalca la necesidad de:

¢ mantener rutinas de descanso reparador
e mitigar los estados de estrés continuado

e incorporar la estimulacion cognitiva de forma habitual

Pese a los indudables beneficios de ejercitar la mente, las estadisticas reflejan que mas del 35%
de la poblacion espaiola no dedica tiempo a actividades intelectuales como la lectura o los

juegos de mesa, y hasta un 60% afirma no haber adquirido ningun aprendizaje nuevo durante el

ultimo ano.
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altera la estructura cerebral, pudiendo provocar la reduccion del tamano del hipocampo, regién
vital para el procesamiento de la memoria. Por ello, «gestionar el estrés no es solo un consejo de

bienestar, sino un auténtico acto de neuroproteccion», advierte.
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Por ultimo, la Fundacién Casaverde resalta la relevancia de dos conceptos fundamentales de la

neurociencia moderna: la plasticidad neuronal y la neurogénesis en la edad adulta.

e La plasticidad neuronal
El sistema nervioso posee una notable capacidad para reorganizar sus
conexiones en respuesta a la experiencia, el aprendizaje o el ejercicio fisico. El
ejercicio aerébico regular aumenta los niveles de BDNF, una proteina vital para
la conexion neuronal, y se ha asociado con un mayor volumen del hipocampo en
adultos mayores.
Por su parte, la actividad intelectual y social sostenida a lo largo de la vida
también ayuda al cerebro a tolerar mejor el paso del tiempo, retrasando la
aparicién de sintomas de deterioro cognitivo, un fenémeno que la neurociencia

llama «reserva cognitiva».

e La neurogénesis en adultos
Frente a la antigua creencia de que no nacian nuevas neuronas en la edad adulta,
los expertos recuerdan que el cerebro adulto si genera neuronas nuevas, sobre
todo cuando se le estimula mediante actividad fisica, intelectual y social. De
hecho, la evidencia cientifica confirma que el hipocampo humano sigue generando

neuronas nuevas hasta la novena década de vida en personas sanas.

En conclusion, desde Fundacion Casaverde (https://www.grupocasaverde.com/fundacion/)
recalcan que la prevencion ofrece una oportunidad real para cuidar la salud cerebral y reducir el

riesgo de deterioro cognitivo y de otras alteraciones del sistema nervioso.

Controlar la tension arterial, mantener una actividad fisica regular, dormir bien, seguir una
alimentacion equilibrada y conservar la actividad intelectual son medidas respaldadas por la
evidencia cientifica. Sus beneficios tienden a ser mayores cuando se incorporan de forma
“d.“f“ H ErX L-A“',ﬁo Welege V’ rcgﬁ--ﬁrﬁﬁtorno que facilite su cumpl|m|ento

DAY
Q ] =l'; 1;,-\0‘-'

Y ey

Ira- pmssmaafd&smiu&mmaﬁﬁsﬂﬂoar Ia aIuacerebraI%ZF)

,!uw L

iNewsletter! A

5de 14 23/07/2026, 12:25



Una de cada siete personas padece migrafia

1de8

https://umivaleactiva.es/blog/actualidad/noticia-actualidad/dynaconten...

Actualidad

Umivale Activa (/) / Inicio (/blog) / Actualidad Umivale Activa (/blog/actualidad) / Noticia actualidad

in (https://www.linkedin.com/ |

shareArticle?mini=true&title=Una de
cada siete personas padece
migrana&url=https://umivaleactiva.es/
blog/actualidad/noticia-actualidad/
dynacontent/una-de-cada-siete-personas-
padece-migranya&summary=La mutua
Umivale Activa publica una campana
informativa con motivo del Dia Mundial
del Cerebro)

f (https:// | X (https://twitter.com/
www.facebook.com/ intent/tweet?text=Una de

sharer/sharer.php? cada siete personas
u=https:// padece
umivaleactiva.es/ migrana&url=https://
blog/actualidad/ umivaleactiva.es/blog/
noticia-actualidad/ actualidad/noticia-
dynacontent/una-de-  actualidad/dynacontent/
cada-siete-personas- una-de-cada-siete-
padece-migranya) personas-padece-
migranya)

Una de cada siete personas padece
migrana

La migrafa (o jaqueca) es una enfermedad
neuroloégica que provoca episodios
recurrentes de dolores de cabeza y afecta
al 14% de la poblacion mundial. Segun la
Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS),
una de cada siete personas en el mundo
sufre esta dolencia.

En Espafia, mas de 5 millones de adultos la
sufren, de los cuales, un millén y medio la
padecen de forma crénica, segun datos de
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la Sociedad Esparola de Neurologia (SEN).

Segun su periodicidad puede ser episddica o crdnica, cuando los sintomas aparecen 15 o mas
dias al mes. Por tipos, puede ser primaria, en el 90% de los casos, o secundaria, cuando son
consecuencia de otra enfermedad.

Es tres veces mas frecuente en mujeres que en hombres y se manifiesta principalmente entre los
20y los 50 anos, lo que hace que se convierta en causa de discapacidad en adultos menores de
50 anos.

Con motivo del Dia Mundial del Cerebro, desde el Servicio de Actividades Preventivas de
Riesgos Laborales de la mutua Umivale Activa han preparado una campafa informativa
compuesta por tres fichas destinadas a conocer la enfermedad, sus factores de riesgo y las
medidas para prevenir y aliviar los sintomas.

Las cuatro fases de la migrana

Una crisis de migrana puede desarrollarse en cuatro etapas, aunque no todos los pacientes pasan
por todas:

1. Prédromo: Desde uno o dos dias antes se pueden experimentar cambios previos como
irritabilidad, fatiga, antojos o rigidez de cuello.

2. Aura: Aparecen justo antes o al inicio del dolor. Son alteraciones visuales (destellos),
sensoriales (hormigueo) o del lenguaje (dificultad para articular palabras o comprensién). Solo
ocurre en 1 de cada 3 personas que padecen migrafnas.

3. Ataque: El dolor intenso, pulsatil (normalmente en un lado) que va aumentando en intensidad
y que dura entre 4 horas y hasta 3 dias. Puede venir acompanado de nduseas y sensibilidad
extrema aluzy sonido.

4. Postdromo: Tras el dolor, queda una sensacion de fatiga, confusién o niebla mental y dolor
muscular. Puede prolongarse uno o dos dias mas.

Factores de riesgo, diagnostico y tratamiento

La vulnerabilidad a la migrana depende de una combinacién de factores como la genética o
antecedentes familiares, la edad o el género.

Entre los desencadenantes que pueden propiciarla podemos enumerar el estrés, los cambios
hormonales en la mujer, falta de sueno, deshidratacién, cambios meteoroldgicos o estimulos
sensoriales fuertes.

También los malos habitos alimenticios o el consumo de ciertos alimentos (queso, alimentos
salados o procesados) o el consumo de alcohol, tabaco, cafeina o ciertos medicamentos.

Por lo que respecta al diagnostico, no existe una prueba especifica. EIl médico se basa en el
historial clinico, la frecuencia del dolor, antecedentes familiares y exdmenes neuroldgicos/
oftalmoldgicos.
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Actualmente no existe una cura, pero si tratamiento farmacolégico para controlarla. Analgésicos,
antiinflamatorios (AINES) y triptanes para las crisis. Y, si estas son muy frecuentes, se usan
medicamentos preventivos (betabloqueantes, antidepresivos, etc.).

En la actualidad, segun la SEN, mas del 40% de los pacientes estan sin diagnosticar y mas del 50%
se automedican, lo que puede provocar cefaleas de rebote.

Medidas de prevencion en el trabajo y autocuidado

El autocuidado y la adopcién de estilos de vida saludables pueden reducir la frecuencia de las
crisis. Ademas, debemos acudir al médico especialista para recibir un tratamiento personalizado
y evitar la automedicacién:

Habitos alimentarios: Comer a las mismas horas, evitar el ayuno y alimentos procesados.
Considerar suplementos de Vitamina B2 o magnesio.

Hidratacion y Sueno: Beber al menos dos litros de agua al dia y mantener horarios de sueno
regulares.

Gestion del estrés: Practicar yoga, meditacion o ejercicio fisico aerébico constante.
Calendario de migranas: Registrar las crisis para identificar patrones y ayudar al médico.

Durante una crisis: Aislarse en un lugar oscuro y silencioso, usar compresas frias y practicar
respiracion profunda.

Este material ya estd disponible en umivaleactiva.es, en el apartado destinado a prevencién de
enfermedades (https://umivaleactiva.es/prevencion-y-salud/promocion-de-la-salud/programa-
empresa-sana/prevencion-enfermedades), dentro de su programa Empresa sana.
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Sociedades cientificas y pacientes piden reconsiderar la
no financiacion de farmacos contra el alzhéimer

Para las sociedades, la decision del Ministerio de Sanidad provoca una
"profunda desigualdad"
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Las reacciones ante la falta de financiacion del farmaco capaz de ir al origen de la
enfermedad de Alzheimer no cesan. Ahora, sociedades cientificas y
organizaciones de pacientes han firmado un documento en el que muestran su
"profunda decepcion" por la decision de la Comision Interministerial de Precios
de los Medicamentos (CIPM) de no financiar farmacos capaces de modificar el
curso del alzhéimer y solicitan que sea reconsiderada.

MAS NOTICIAS

Alimentacion
Toda la verdad sobre la dieta con efecto «Ozempic», segun los expertos

Asi, la Confederacién Espanola de Alzheimer y Otras Demencias (Ceafa), la
Fundacion CIEN, la Sociedad Espanola de Geriatria y Gerontologia (SEGG), la
Sociedad Espanola de Médicos de Atencion Primaria (Semergen), la Sociedad
Espanola de Médicos Generales y de Familia (SEMG), la Sociedad Espanola de
Neurologia (SEN), la Sociedad Espanola de Psicogeriatria (SEPG) y la Sociedad
Espanola de Psiquiatria y Salud Mental (Sepsm) se han unido para rechazar esta
decision.
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Avance significativo

Las entidades explican que actualmente se dispone de tratamientos autorizados
por la Agencia Europea del Medicamento (EMA) que ralentizan la progresion de
la enfermedad en un grupo concreto de pacientes y que representan un avance
"veraz"y "significativo" en una enfermedad en la que, durante décadas,
unicamente se han podido ofrecer tratamientos sintomaticos. "Anos de esperanza
compartida entre pacientes, familias, profesionales, investigadores y
administraciones merecen una fundada oportunidad", anaden.

Segun exponen, algunos de los argumentos para este rechazo se han basado en la
evidencia cientifica, pero "esta deberia analizarse con rigor y en su conjunto’,
agregan. Ademas, afirman que la reciente revision publicada por 'Cochrane’
constituye una aportacion cientifica de valor y debe formar parte del debate.
"No puede interpretarse de forma aislada ni convertirse en el iinico argumento
para cuestionar unos tratamientos que ya han superado un proceso evaluatorio
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completo", resaltan.

En este contexto, subrayan que el consenso cientifico actual no plantea un uso
indiscriminado de estas terapias, sino "exactamente lo contrario": una seleccion
estricta de los pacientes, protocolos homogéneos, seguimiento especializado e
informacion transparente.

Asi, tal y como recoge Europa Press, indican que su beneficio es modesto y sus
riesgos son conocidos, pero afirman que no existe ninguna otra alternativa en esa
areay, para muchas personas, lograr unos meses adicionales de autonomia, de
capacidad funcional o de vida independiente "pueden tener un valor
incalculable". "Los pacientes adultos, informados y responsables quieren tener la
oportunidad de decidir libremente, con conocimiento de causa, si desean acceder
a esta opcion terapéutica", destacan.

En este mismo sentido, indican que las propias sociedades cientificas han
defendido que la respuesta no debe ser limitar estas terapias, sino incorporarlas
de forma ordenada y consideran que la llegada de estos tratamientos representa
también una oportunidad para fortalecer las unidades de memoria, mejorar el
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diagnostico precoz, consolidar equipos multidisciplinares y seguir modernizando
la atencidén al Alzheimer.

"Las diferencias en el grado de preparacion del sistema sanitario no deberian
resolverse limitando el acceso de estos tratamientos a quienes podrian
beneficiarse de ellos, sino acelerando la preparacion alli donde todavia existen
carencias', declaran.

Para las sociedades, la decision de no financiacion genera, ademas, una
"profunda desigualdad". "Mientras quienes puedan asumir el coste del
tratamiento en el ambito privado tendran la posibilidad de acceder a ella, quienes
dependan exclusivamente del Sistema Nacional de Salud quedaran excluidos",
argumentan.

Por ultimo, recalcan que "nunca se ha afirmado que estos tratamientos sean la
solucion definitiva al alzhéimer, ni se ha defendido un acceso indiscriminado".
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Por ello, defienden que las personas que cumplan los criterios clinicos puedan
acceder a ellos en condiciones de equidad y con la informacién necesaria para
decidir libremente junto a sus profesionales sanitarios.

Por todo ello, las entidades firmantes solicitan que se reconsidere la decision de
no financiar estos tratamientos y que se tomen las medidas necesarias para
lograr su acceso. "Las personas con alzhéimer, sus familias y sus clinicos
llevan demasiado tiempo esperando una oportunidad que, aunque limitada,
es real. No podemos permitirnos el lujo de renunciar a ella", finalizan.

ARCHIVADO EN:
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Un diagnéstico neurolégico no llega con manual de instrucciones.
De un dia para otro, una familia entera aprende a leer temblores, a
cronometrar medicamentos y a distinguir un mal dia pasajero de
una sefial de alarma real. La buena noticia es que gran parte de esa
curva de aprendizaje se puede acortar con el acompafiamiento
adecuado, y eso es exactamente lo que hace la enfermeria
neuroldgica.

Puntos clave

e La enfermeria neurolégica combina vigilancia clinica, manejo

https://www.lilianurse.com/post/enfermeria-neurologica-276
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de medicacion y apoyo directo a la familia en condiciones
como el ACV, el parkinson, el Alzheimer, la esclerosis multiple,
las lesiones medulares y la epilepsia.

e Cada condicion neuroldgica tiene un foco de cuidado distinto:
la ventana de recuperacion en el ACV, el ajuste horario de
medicacion en el parkinson, o la prevencion de Ulceras por
presion en las lesiones medulares.

e Reconocer a tiempo sefiales como la debilidad repentina en un
lado del cuerpo o la dificultad subita para hablar puede marcar
la diferencia entre una recuperacion completa y secuelas
permanentes.

e El agotamiento del cuidador es una consecuencia real y
frecuente del cuidado neuroldgico continuo, y merece tanta
atencion como los sintomas del propio paciente.

Cuando llega un diagndstico neuroldgico, ya sea un ACV,
parkinson, esclerosis multiple o cualquier otra condicion que afecte
al sistema nervioso, la vida familiar cambia de forma abrupta.
Surgen preguntas muy concretas, como quién ayudara con la
medicacion durante la noche, cobmo adaptar el bafio para evitar
caidas o qué hacer si aparece un sintoma nuevo un domingo por la
noche, cuando la consulta del neurdlogo esta cerrada.

Por suerte existe una red de apoyo profesional pensada
exactamente para este momento, que va desde asociaciones de
pacientes especializadas hasta servicios de enfermeras a domicilio
que acompafan el proceso directamente en el hogar del paciente.

A continuacion, desde la practica clinica diaria, se explica qué hace

realmente una enfermera neuroldgica, qué condiciones requieren
este tipo de cuidado y qué sefiales nunca conviene pasar por alto.

:Qué es la enfermeria neurologica?

La enfermeria neuroldgica es la especialidad de enfermeria
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dedicada al cuidado de personas con enfermedades o lesiones del
sistema nervioso central y periférico, como el ACV, el parkinson o la
epilepsia. Combina vigilancia clinica constante, manejo de sintomas
complejos y apoyo directo a la familia durante todo el proceso.

A diferencia de la enfermeria generalista, esta especialidad exige un
conocimiento profundo de como se comporta el sistema nervioso
ante distintas lesiones o enfermedades degenerativas. Un mismo
sintoma, como la confusion repentina, puede significar cosas muy
distintas segun el historial del paciente, y distinguir entre ellas a
tiempo es a menudo lo que marca la diferencia entre una
recuperacion favorable y una complicacion grave.

Esta rama de la enfermeria nacio precisamente de la necesidad de
profesionales capaces de leer esas sefiales con rapidez. En Espafia,
sociedades cientificas especificas relinen a estos profesionales
desde hace mas de tres décadas, impulsando protocolos de
actuacion, formacion continuada y lineas de investigacion centradas
exclusivamente en el paciente neuroldgico y su entorno familiar,

;Qué hace una enfermera neuroldgica en
el dia a dia?

En el dia a dia, una enfermera neuroldgica evalla el estado del
paciente, administra y ajusta la medicacion, vigila signos de alarma
y coordina con neurologla, fisioterapia y logopedia, ademas de
formar a la familia en el manejo de la rutina diaria.

Una jornada habitual puede incluir una valoracion neurolégica
basica al despertar (revisar fuerza, lenguaje y orientacion), el
registro de las tomas de levodopa a horarios exactos en un
paciente con parkinson, o la supervision de una comida completa
en alguien con dificultad para tragar tras un ictus. Ninguno de estos
gestos es menor, porque un retraso de veinte minutos en una
medicacion antiparkinsoniana puede traducirse en horas de rigidez
evitable para el paciente.
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Esta labor no ocurre de forma aislada. Esta rama es una de muchas
dentro de la profesion, cada una centrada en un tipo de paciente y
un conjunto de competencias distintas, desde quienes se dedican al
cuidado oncoldgico hasta quienes se especializan en pediatria o en
salud mental. Conocer las distintas especialidades de la enfermeria
ayuda a entender por qué, ante una condicion neurologica, buscar
especificamente este perfil profesional (y no una atencion
generalista) suele traducirse en una deteccion mas temprana de
complicaciones y en una recuperacion mejor acompafada.

:Qué condiciones neurologicas requieren
cuidado diario?

No todas las condiciones neuroldgicas evolucionan de la misma
manera, y esa diferencia determina por completo el tipo de
cuidado que necesita cada paciente. Algunas son eventos agudos
con una ventana de recuperacion relativamente definida, mientras
que otras son procesos cronicos y progresivos que exigen ajustes
constantes a lo largo de los afios. La siguiente tabla resume las
condiciones mas frecuentes y qué aspecto del cuidado diario
resulta prioritario en cada una, antes de profundizar en cada una

de ellas.
Foco principal
Tipo de del cuidado en
Condicion evolucion casa
ACV Aguda, con fase Rehabilitacion
de recuperacion temprana y
prevencion de
secuelas
Parkinson Cronica progresiva  Ajuste horario de

medicacion y
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Condicion

Alzheimer y otras
demencias

Esclerosis multiple

Lesiones
medulares

Epilepsia

Tipo de
evolucion

Cronica progresiva

Cronica, con
brotes

Aguda con
secuelas
permanentes

Cronica, con crisis
intermitentes

Foco principal
del cuidado en
casa

manejo de
sintomas motores

Comunicacion,
seguridad del
entorno y rutina

Manejo de la fatiga
y adaptacion a las
recaidas

Prevencion de
Ulceras por presion
y movilidad

Actuacion segura
durante las crisis

Accidente cerebrovascular (ACV) y su fase de

recuperacion

EI' ACV, o ictus, ocurre cuando se interrumpe el riego sanguineo a

una parte del cerebro, ya sea por un coagulo o por una

hemorragia. Segun el estudio IBERICTUS, uno de los trabajos

epidemioldgicos de referencia sobre esta enfermedad en Espafia,

se producen 187 nuevos casos de enfermedad vascular cerebral por

cada 100.000 habitantes al afio, de los cuales el 80% son de tipo
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isquémico.

Lo que muchas familias no saben es que la ventana de mayor
recuperacion se concentra en los primeros tres a seis meses, gracias
a la capacidad del cerebro para reorganizar sus conexiones. Por
eso, en esta fase, la constancia diaria en los ejercicios pautados por
fisioterapia y logopedia importa tanto como la intensidad del
tratamiento inicial en el hospital. Un paciente que practica sus
ejercicios de movilidad quince minutos cada dia en casa suele
progresar mas que otro que los hace de forma esporadica, aunque
este segundo dedique mas tiempo puntualmente.

Parkinson y el manejo progresivo de sintomas

Segun un articulo publicado por la Federacion Espafiola de
Parkinson, mas de 160.000 personas viven actualmente con esta
enfermedad en Espafia, y hasta un 15% de los diagndsticos
corresponde a menores de 50 afos, lo que desmonta la idea de
que el parkinson afecta solo a personas mayores. Alrededor del
30% de los afectados sufre ademas episodios de bloqueo motor,
momentos en los que el cuerpo simplemente deja de responder
durante unos sequndos.

El manejo en casa gira sobre todo en torno al reloj. La levodopa y
otros farmacos antiparkinsonianos tienen ventanas de efecto muy
concretas, y cuadernos de registro horario, tan simples como una
tabla en la nevera, ayudan a identificar patrones de fluctuacion que
el neurdlogo necesita conocer en cada revision.

Los sintomas no motores, como los trastornos del suefio, suelen
pasar desapercibidos, aunque son igual de relevantes. De hecho,
investigaciones recientes de Mayo Clinic sobre el trastorno de
conducta del suefio MOR muestran que actuar los suefios durante
la noche, con movimientos bruscos o incluso gritos, puede ser una
sefial temprana de enfermedades neurodegenerativas como el
parkinson, apareciendo en ocasiones afios antes de que se
manifiesten los temblores. Prestar atencion a estas sefiales, y
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comunicarlas al neurdlogo, puede adelantar un diagndéstico que de
otro modo tardaria mas en confirmarse.

Alzheimer y otras demencias

El Alzheimer y otras demencias afectan de forma progresiva a la
memoria, el lenguaje y el comportamiento, lo que transforma
tambiéen la dinamica familiar completa. La comunicaciéon cambia de
forma gradual, y aprender a adaptarse a esos cambios, en lugar de
intentar corregirlos, suele reducir la frustracion de ambas partes.

Cuidar a diario a una persona con demencia tiene un coste
emocional real que rara vez se nombra abiertamente. El llamado
sindrome de la persona cuidadora quemada, descrito en detalle
por la Fundacio Pasqual Maragall, aparece cuando la exigencia
constante del cuidado deriva en agotamiento fisico y emocional
sostenido, y sus sefiales (cansancio persistente, aislamiento social,
irritabilidad) merecen tomarse tan en serio como los propios
sintomas del paciente. Reconocerlas a tiempo, y buscar apoyo
antes de llegar a ese punto, es tan parte del cuidado como
cualquier otra rutina clinica.

En el dia a dia, mantener horarios estables, simplificar las
instrucciones en frases cortas y reducir estimulos innecesarios por la
tarde (cuando es frecuente que aparezca mayor desorientacion)
suelen marcar una diferencia notable en el bienestar del paciente.

Esclerosis multiple

La esclerosis multiple se caracteriza por brotes impredecibles
seguidos de periodos de estabilidad, lo que hace que la
planificacion diaria sea distinta a la de otras condiciones
neurologicas. La fatiga, mas que la discapacidad fisica visible, suele
ser el sintoma que mas limita la vida cotidiana de quien la padece.

Aprender a distribuir la energia a lo largo del dia, priorizando las
tareas que realmente importan y descansando antes de llegar al
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agotamiento, resulta mas eficaz que intentar mantener el mismo
ritmo de antes del diagndstico. Las temperaturas elevadas tambien
pueden intensificar temporalmente los sintomas, por lo que
muchas familias adaptan la calefaccion del hogar o evitan las horas
de mas calor para las actividades importantes.

Lesiones medulares y de médula espinal

Una lesion medular, ya sea por un accidente de trafico, una caida o
una causa medica, suele dejar secuelas permanentes en la
movilidad y la sensibilidad por debajo del nivel de la lesion. Esto
convierte la prevencion de complicaciones en la prioridad absoluta
del cuidado diario.

Las Ulceras por presion son, con diferencia, la complicacion mas
frecuente y mas evitable. Cambiar de posicion cada dos o tres
horas, revisar la piel a diario en zonas como talones, sacro y codos,
y mantener una hidratacion adecuada de la piel reduce
drasticamente el riesgo. La vejiga neurdgena, es decir, la pérdida de
control sobre la vejiga, es otro aspecto que requiere rutinas
especificas de sondaje para evitar infecciones urinarias de
repeticion.

Epilepsia y control de crisis

Segun datos de la Sociedad Espafiola de Neurologia, en Espafia
existen unas 500.000 personas con epilepsia, y se diagnostican
unos 20.000 nuevos casos cada afo, siendo mas frecuente en la
infancia y en mayores de 65 afios. A pesar de esta magnitud,
muchas familias siguen sin saber como actuar ante una crisis, lo
que genera miedo e incluso decisiones erroneas justo en el
momento mas critico.

Saber actuar durante una crisis genera una tranquilidad enorme en
el entorno familiar. Lo esencial es no sujetar a la persona ni intentar
detener sus movimientos, retirar los objetos cercanos con los que

pudiera golpearse, colocarla de lado si es posible y cronometrar la
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duracion de la crisis. Si esta se prolonga mas de cinco minutos, se
repite sin recuperacion de la conciencia entre episodios, o es la
primera crisis que presenta la persona, es momento de buscar
atencion de emergencia sin demora.

;Qué senales de alerta neuroldgica no
deben ignorarse en casa?

Algunas sefiales requieren atencion médica inmediata, entre ellas la
debilidad repentina en un lado del cuerpo, la dificultad subita para
hablar o entender, la pérdida brusca de equilibrio o una crisis
convulsiva que dura mas de cinco minutos. Ante cualquiera de
ellas, lo prioritario es contactar con emergencias sin esperar a que
el sintoma mejore por si solo.

Recuerdo el caso de una hija que, tras notar que su padre
arrastraba ligeramente una palabra durante la cena (algo que ella
misma describid después como "casi imperceptible"), decidio llamar
a emergencias por precaucion. Ese gesto, que en otro contexto
podria haberse considerado excesivo, permitio diagnosticar un ictus
en fase muy temprana y aplicar tratamiento dentro de la ventana
horaria que marca la diferencia entre una recuperacion completa y
secuelas permanentes. La leccion que se repite unay otra vez en la
practica clinica es que ante la duda, siempre es preferible pecar de
precavido.

Mitos frecuentes sobre el cuidado
neuroldgico que conviene desmentir

Existe la creencia de que si no hay dolor, no puede haber una
urgencia neuroldgica real. Sin embargo, muchos de los eventos
mas graves, como el propio ACV, cursan sin dolor alguno, lo que
retrasa peligrosamente la busqueda de ayuda en muchas familias.

Otro mito habitual es pensar que la rehabilitacion termina en el
momento en que el paciente recibe el alta hospitalaria. En realidad,
buena parte de la recuperacion funcional ocurre después, en casa,
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durante los meses siguientes, y abandonar los ejercicios pautados
en ese periodo suele traducirse en una perdida de progreso que
después cuesta mucho recuperar.

También es frecuente asumir que el parkinson se limita a los
temblores. Como se ha visto antes, los sintomas no motores
(suefio, estado de animo, funciones cognitivas) afectan tanto o mas
a la calidad de vida que los sintomas fisicos visibles, y merecen la
misma atencion por parte del entorno.

Dudas comunes al cuidar a un paciente
neuroldgico

Al cuidar dia a dia a una persona con una condicion neuroldgica
surgen practicamente las mismas dudas, ya se trate de un ictus, un
parkinson o una demencia. Reunimos aqui las preguntas que las
familias plantean con mas frecuencia, tanto en la consulta como en
el propio domicilio.

;Cuanto tiempo dura la recuperacion
neuroldgica en casa?

Depende por completo de la condicion. Tras un ACV, la mayor
parte de la recuperacion funcional ocurre en los primeros tres a seis
meses, aunque pueden observarse mejoras incluso anos despues
con rehabilitacion constante. En condiciones crénicas como el
parkinson o la esclerosis multiple no existe una fecha de "alta", sino
un proceso continuo de manejo y adaptacion.

;Con qué frecuencia visita la enfermera al
paciente?

La frecuencia varia segun la fase de la enfermedad y las
necesidades especificas del paciente. En fases agudas o tras un alta
hospitalaria reciente, las visitas suelen ser diarias o varias veces por
semana, mientras que en fases estables de una condicién cronica
pueden espaciarse a visitas semanales o quincenales de
seguimiento.
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;Puede la familia cuidar sin apoyo
profesional?

La familia puede y suele aprender tareas basicas como la
administracion de medicacion o el acompafiamiento en ejercicios
sencillos. Sin embargo, la deteccion de complicaciones, el ajuste de
tratamientos y el manejo de situaciones de riesgo requieren
formacion clinica especifica, por lo que combinar el cuidado
familiar con supervision profesional suele dar los mejores resultados
y prevenir el desgaste del cuidador principal.

;Rehabilitacion y cuidado neuroldgico son lo
mismo?

No exactamente. La rehabilitacion neuroldgica es un proceso activo
y con objetivos de recuperacion concretos, normalmente llevado
por fisioterapeutas, logopedas y terapeutas ocupacionales durante
un periodo definido. El cuidado neuroldgico continuo, en cambio,
es el acompafnamiento sostenido en el tiempo (vigilancia,
medicacion, prevencion de complicaciones) que no tiene una fecha
de finalizacion predeterminada, especialmente en enfermedades

cronicas.

:Es normal que los sintomas neurologicos
varien de un dia a otro?

Si, es completamente habitual, sobre todo en condiciones como el
parkinson o la esclerosis multiple. Factores como el descanso
nocturno, el horario de la medicacion, el estrés o incluso la
temperatura ambiente pueden hacer que un mismo paciente tenga
dias notablemente mejores o peores. Registrar estas variaciones
ayuda al neurdlogo a ajustar el tratamiento con mayor precision.

;Qué documentos o antecedentes médicos
debe tener el cuidador a mano?

Conviene tener siempre accesibles el informe de diagndstico mas
reciente, la lista actualizada de medicacion con horarios y dosis, los
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contactos del neurdlogo y otros especialistas, y un registro breve de
episodios relevantes (crisis, caidas, cambios de sintomas). Tenerlo
todo reunido, en papel o en el movil, agiliza enormemente
cualquier atencion de urgencia.

Un acompanamiento profesional que
marca la diferencia dia a dia

Cada condicidon neurolégica exige su propio tipo de atencion, ya
sea aprovechar la ventana de recuperacion tras un ACV, ajustar la
medicacion al minuto en el parkinson o adaptar la comunicacion
dia a dia con una persona con demencia. Lo que todas comparten
es que ese nivel de precision clinica, sumado a la capacidad de
reconocer a tiempo una sefial de alerta, es exactamente lo que
marca la diferencia entre una complicacion evitada y una urgencia,
y lo que permite que tanto el paciente como quien lo cuida puedan
sostener este proceso sin llegar al agotamiento.

Si estas viviendo de cerca alguna de estas situaciones y sientes que
necesitas ese acompafiamiento cercano y experto, podemos
ayudarte a coordinarlo. Escribenos por WhatsApp y conversemos
sobre como adaptar el cuidado a las necesidades concretas de tu
familiar.

Enfermeria en rehabilitacion
para recuperar movilidad y
autonomia
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Acceder a una consulta de
Neurologia en Espana supone una
espera media de 109 dias

2026-07-22 16:00:00

Con motivo del Dia Mundial del Cerebro, la SEN alerta de un déficit de unos 800
neurdlogos y reclama reforzar las plantillas, reducir las demoras diagnosticas y
garantizar un acceso equitativo a la atencion especializada.

Los pacientes espanoles esperan una media de 109 dias para acceder a una
consulta de Neurologia, lo que convierte a esta especialidad en la segunda con
mayores tiempos de espera del sistema sanitario espafnol, solo por detras de
Dermatologia, con 127 dias. Para la Sociedad Espanola de Neurologia (SEN), esta
... Leer articulo completo >
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Adids al salon: esta es la tendencia que
convierte la cocina en el centro del hogar

Historia de Nuria Moreras « 2 mes(es) « 7 minutos de lectura

L Cocina que integra una zona de estar, el ‘office’ adosado a la isla y una zona de bar escamoteada en el
mueble principal
© Nacho Uribesalazar para Casa Decor

Durante décadas, la cocina fue entendida como un espacio funcional: un lugar de
paso donde preparar café, abrir la nevera o improvisar una cena rapida antes de
volver al salon. Hoy esa jerarquia se ha invertido.

o™ x
El interiorismo, la distribucién, la iluminacién y hasta la disposic ® Comentarios
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sillas estan reformulando nuestra relacion con las cocinas. Ahora este
espacio busca retener (jy lo consigue!). Detras de las islas centrales, los
desayunadores integrados o la iluminacion estudiada existe una demanda mas
profunda: la de espacios que favorezcan la pausa y la conversacion.

Al Fleet Management

Geotab - Patrocinado

Frente a la fragmentacion de las pantallas y las rutinas aceleradas, la cocina
reaparece como uno de los pocos lugares del hogar donde el tiempo compartido
todavia es posible. Cuanto mas acogedora es, mas posibilidades tiene de
convertirse en el auténtico corazon de la casa. Asi se disefan las cocinas que

invitan a quedarse.

& Comentarios
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L Desayunador a base de una mesa redonda y una combinacién de bancos y sillas, junto a esta area, armarios
para pequefios electrodomésticos

El nuevo lujo es quedarse desayunando

El espacio de desayuno es uno de los elementos mas valorados en las cocinas
contemporaneas. Frente al comedor formal, los desayunadores proponen una
escala mas intima: un lugar donde sentarse sin ceremonia, donde el tiempo no
apremia.

Su configuracion responde a una logica practica y sensorial al mismo tiempo. Los
electrodomésticos se integran o se ocultan para que el mobiliario hable de
confort antes que de funcion. Los asientos abandonan los inc6modos
taburetes altos en favor de bancos corridos tapizados, mas envolventes, o
sillas confortables, que invitan a prolongar el tiempo que pasamos en la
estancia. La mesa, generalmente compacta y de formas suaves, completa un
conjunto pensado para la conversacion pausada.

Hay pocas formas mejores de comenzar el dia que en una cocina disefiada para
disfrutarla desde primera hora de la mafiana, ;no te parece?

210
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4 de 20 22/07/2026, 11:36



Adios al salon: esta es la tendencia que convierte la cocina en el centr... https://www.msn.com/es-es/estilo/other/adi%C3%B3s-al-sal%C3%B...

| Mesa de ‘office’ adosada a la isla de cocina

El comedor se muda a la cocina

Las nuevas viviendas reorganizan sus prioridades: menos metros para el comedor
independiente, mas espacio para una cocina que lo absorbe todo. No es una
tendencia caprichosa. Responde a un cambio real en la manera de vivir: las
personas quieren espacios versatiles que se adapten a distintos momentos
del dia sin obligar a cambiar de estancia. Y en ese reajuste, el office gana
terreno con argumentos sélidos.
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La aspiradora que llega
donde otras no pueden.

Rowenta - Patrocinado

Una mesa siempre encuentra su lugar en la cocina: adosada a la isla (como en
este proyecto firmado por la interiorista Cris Pefia), integrada como extensién de
la encimera o resuelta con un banco corrido y sillas comodas. El formato importa
menos que la intencion: crear un rincén donde el desayuno, el almuerzo rapido
entre reuniones y la cena con invitados ocurran en el mismo espacio.

Frente al comedor formal (con su mantel, su distancia y su rigidez),

el office propone otra cosa: informalidad, cercania y conversacion. Cocinar ya
no es una tarea que ocurre en paralelo a la vida doméstica. Es parte de ella. Y la
cocina, definitivamente, se ha convertido en su centro.

310

L Cocina abierta al comedor y al salon, permitiendo espacios relacionados mas sociales y luminosos

Adios a la soledad del chef: la cocina se Ahra =

& Comentarios
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La cocina abierta responde a algo méas que a una cuestion de metros cuadrados.
Su razén de ser es, ante todo, emocional: nadie quiere preparar la comida aislado
mientras el resto de la familia conversa en la habitacién contigua.

Esta distribucion integra la preparacion de la comida en la vida doméstica.
Cocinar deja de ser una tarea invisible para convertirse en una actividad
compartida: la conversacion fluye entre quien corta verduras y quien pone
la mesa, y el tiempo de cocina se funde con el tiempo de estar. La cocina deja de
expulsar para empezar a atraer.

Es precisamente la l6gica que sigue la zona de dia disefiada por la interiorista
Laura Martinez, donde los espacios permanecen conectados y la convivencia no
se interrumpe en ningun momento del dia.

410

L Cocina con isla central que alberga zona de coccién y una barra

Todo ocurre alrededor de la isla (o la peninsula)

La isla de cocina se ha convertido en uno de los elementos mas drca=dnc

. . o & Comentarios
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de convivencia informal, flexible y continuo. Ya no se utiliza tnicamente para
cocinar. Se desayuna, se trabaja, se ayuda con los deberes, se toma una copa
y se improvisan cenas alrededor de ella.

Este modulo ha absorbido buena parte de la vida doméstica incorporandose
incluso en pisos pequefos, priorizando la interaccion sobre la separacion clasica
entre cocina y comedor. Su geometria también importa: la isla favorece una
relacion horizontal donde nadie ocupa una cabecera y las conversaciones surgen
de forma mas fluida. La peninsula cumple un papel similar cuando el espacio no
permite otra solucion.

Sobre estas lineas, la interiorista Raquel Chamorro apuesta por una gran isla que
integra la zona de coccidn. "No es solo una superficie de trabajo -explica-, sino
un punto de encuentro, una frontera difusa entre cocinar y socializar".

510

L Nos agrada cocinar, nos pone en modo ‘off' y calma

El espacio que devuelve la calma

Igual que han regresado la artesania o la jardineria, cocinar vuelve a entenderse
como una actividad que requiere tiempo y presencia. Crece nues' g" comentarios
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por hacer pan en casa, recuperar recetas lentas o apuntarse a talleres de
pasteleria y fermentacion. La preparacion de recetas deja asi de entenderse
como una obligacion doméstica para convertirse en una forma de
desconexion.

Esta demostrado ademas que cocinar calma y mejora el estado de animo.
Amasar, cortar, remover o esperar tiempos de coccion obliga a reducir velocidad
y concentrarse en tareas concretas. Frente a jornadas interrumpidas por
notificaciones y pantallas, la cocina introduce gestos fisicos y repetitivos que
ayudan a recuperar atencion y sensacion de control.

En la imagen superior, moldes para reposteria de la firma Lékué, pensados para
su uso en freidoras de aire.

610
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L El mediodia exige preparaciones en poco tiempo

El ‘batch cooking’ resuelve las comidas entre
semana

El teletrabajo ha transformado el uso de la cocina al mediodia. Durante Ia inrnada

o™ .
laboral el tiempo disponible es escaso, y la cocina debe responder a & Comentarios
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velocidad sin convertirse en un lugar de consumo automatico.

Aqui es donde el batch cooking marca la diferencia. Dedicar unas horas el fin
de semana a cocinar por lotes (cereales, legumbres, verduras, proteinas)
permite resolver las comidas entre semana en cuestion de minutos. Todo esta
listo; solo hay que calentar, combinar y servir.

Conservar bien esas preparaciones es parte del sistema: el envasado al vacio
(como el que propone Bora), prolonga la vida util de los platos y mantiene su
calidad. El resultado es un mediodia que no renuncia al confort a pesar de que
las preparaciones se hacen en poco tiempo.

710
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L Cocina abierta al comedor con iluminacion calida y envolvente

Luz calida para cocinas que ya no quieren
parecer un laboratorio

Cuando empieza a oscurecer, la iluminacion revela lo que una cocina realmente
es. Durante décadas predomind la luz blanca y funcional, asociada a la limpieza y
la eficacia. Hoy la tendencia apuesta por una iluminacién mas calida, regulable y
préxima al lenguaje del salon.

La clave esta en trabajar por capas. Hay que distinguir tres niveles: una luz
general homogénea para el conjunto del espacio, una iluminacién técnica
focalizada sobre las zonas de trabajo, y una capa decorativa (lamparas
suspendidas, apliques, luces integradas en el mobiliario) que aporta caracter y
calidez. No conviene superar los 3.000 K en temperatura de color y es
aconsejable apostar siempre por la regulacién, para adaptarla a cada momento y
necesidad.

Esta cocina de formas curvilineas de Aran Cucine es un buen ejemplo de cémo
una iluminacion bien resuelta transforma el ambiente sin necesidad de ningun
otro recurso.

810
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L Cocina con armario tipo vitrina ideado para albergar botellas y todos los utensilios para preparar ccteles

La sobremesa ha encontrado su sitio

En la cocina ocurre algo que el comedor no permite: la informalidad - ' .
Comentarios
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Taburetes altos junto a la isla o la barra, vinotecas integradas, iluminacion
regulable que baja de intensidad cuando la velada lo pide, y superficies amplias
donde preparar cocteles (con o sin alcohol) mientras fluye la conversacién.

Cocinar se convierte en parte del entretenimiento, no en una tarea paralela. La
clave esta en los detalles: un buen fondo de botellero, una coctelera a mano,
copas accesibles sin necesidad de abrir un armario... Como en el espacio de la
imagen superior, una cocina proyectada por Equipo SixtyPro y que se exhibe en
Casa Decor. La cocina que invita a quedarse de noche es aquella que tiene
todo resuelto para que el anfitrion nunca desaparezca de la escena.

910

L Colorida cocina que invita a compartir momentos alegres y de conversacion olvidando moévil = .
® Comentarios
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La cocina reclama nuestra desconexion digital

La ciencia lo respalda. Un estudio elaborado por Ikea junto a la Sociedad
Espafiola de Neurologia, la Universidad Rey Juan Carlos y el CIBEROBN concluye
que cocinar acompanado triplica la emocion de alegria frente a hacerlo en
solitario.

Comer con otras personas, ademas, reduce el rechazo emocional y mejora la
percepcion de bienestar general.

El dato mas revelador, sin embargo, apunta en otra direccién: solo el 2% de las
personas realiza sus comidas en un entorno libre de dispositivos electronicos. El
movil sobre la mesa reduce la alegria, aumenta el estrés y dificulta la
degustacion consciente. La pantalla, en definitiva, nos aleja precisamente del
momento que mas deberia reunirnos.

;La solucion? Offices comodos, iluminacion calida y distribuciones abiertas,
opciones de disefio que son una invitacion a dejar el teléfono, prolongar la
sobremesa y recuperar la atencion compartida. En este ambiente de lkea las
puertas de armario en color terracota con motivo de ondas son una novedad, el
modelo Terrsjo'.

1010
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L Cocina que integra una zona de estar, el ‘office’ adosado a la isla y una zona de bar escamoteada en el
mueble principal

Cocina total: el nuevo centro del hogar

En la actualidad la cocina ha dejado de ser una estancia con una sola funcion
para convertirse en un espacio coral. Por la mafiana puede integrar una pequefia
oficina; al mediodia resuelve comidas rapidas; por la tarde es zona de estudio o
simplemente de estar; por la noche, el mejor lugar para recibir. Todo en el mismo
espacio, sin fricciones.

Este caracter polivalente no surge solo del equipamiento, sino de una
planificacion que piensa en el movimiento, la comodidad y el bienestar de
quienes lo habitan. Una cocina bien disefiada zonifica sin fragmentar: cada
rincén tiene su funcion, pero el conjunto respira como un todo (esta la ha
disefiado Dica). El resultado es un espacio que concentra la vida doméstica
como ningun otro. No por casualidad ni por tendencia pasajera, sino porque
responde a algo mas profundo: la necesidad de tener un lugar donde estar juntos
sin protocolo, donde lo cotidiano y lo especial ocurran en el mismo sitio.

La cocina siempre fue el corazén de la casa. Ahora, por fin, se disefia como tal.

Contenido patrocinado
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la neurociencia adn no resuelve
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- Sequir a Muy interesante en GOOGLE DISCOVER Comenzar
El 22 de julio se 7 d y 4s de

investigacion, la neurociencia todavia no sabe por qué dormimos, donde viven los
recuerdos ni como surge la conciencia.
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El cerebro humano sigue guardando preguntas que ni la ciencia mas avanzada ha logrado
cerrar. Cada 22 de julio, el Dia Mundial del Cerebro recuerda ese contraste: el 6rgano que
usamos para entenderlo todo sigue siendo, en aspectos centrales, un territorio sin
cartografiar. Este afio la Federacién Mundial de Neurologia (WFN) ha elegido el lema
"Salud cerebral: acceso para todos", y la Sociedad Espafiola de Neurologia (SEN) ha
aprovechado la fecha para reclamar mas plantillas ante una espera media de 109 dias para
una consulta de Neurologia en Espafia, la segunda mayor demora del sistema sanitario. El
motivo de fondo tiene nimeros que impresionan: mas de 3.400 millones de personas, mas
del 40% de la poblaciéon mundial, conviven hoy con alguna enfermedad neurologica, que es
ya la principal causa de discapacidad y la segunda causa de muerte en el planeta.

Ser padres
¢Es sano el kidfluencing? P 0s
- y cébmo protegerlos

Dia Mundial del Cerebro: lo

Detras de esas cifras hay un dato que rara vez se cuenta: buena parte de la neurologia
moderna se apoya en tratar sintomas de procesos que ni siquiera entendemos del todo.
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Por qué necesitamos dormir

Todo el mundo sabe que dormir mal sienta fatal, pero durante décadas nadie pudo explicar
qué hace el cerebro durante esas horas que justifique perder un tercio de la vida en ello. La
respuesta mas sélida llegé en 2012, cuando la neurocientifica Maiken Nedergaard y su
equipo en la Universidad de Rochester describieron el sistema glinfatico: una red de
canales que limpia el cerebro de residuos metabolicos durante el sueno, entre ellos la
beta-amiloide y la proteina tau, ambas relacionadas con el alzhéimer.

NATURALEZA

Descubren un cuarto tipo de "cancer contagioso" en unos peces gato de
Canada

Santiago Campillo Brocal

La analogia que mejor lo explica es la de un edificio de oficinas que solo puede limpiarse a
fondo cuando todos se han ido a casa: durante el suefio, las células cerebrales se encogen
ligeramente y abren paso a que el liquido circule con mas libertad entre los tejidos, algo
que apenas ocurre despiertos. Los estudios de Nedergaard calcularon que este sistema de
limpieza llega a ser hasta diez veces mas activo durante el suefio que durante la vigilia. La
comunidad cientifica sigue debatiendo los detalles del mecanismo, pero la idea de que
dormir es, entre otras cosas, el turno de limpieza del cerebro se ha convertido en una de las
explicaciones mas aceptadas de por qué el suefio es indispensable.
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exactamente. La pista mas clara llegé en 2013, cuando el equipo del premio nobel Susumu
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espacio, su tiempo y sus objetos asociados.

Vista microscépica de engramas (Muy Interesante)

Activando artificialmente esas neuronas, el laboratorio de Tonegawa consigui6 que ratones
"recordaran" experiencias sin haberlas vivido de nuevo, la prueba mas directa hasta la fecha
de que un engrama es la unidad fisica de un recuerdo. El hallazgo también revel6 algo
inesperado: existen "engramas silenciosos", recuerdos que siguen almacenados en el
cerebro pero que el animal no puede evocar por si mismo, lo que separa por primera vez el
almacenamiento de un recuerdo de la capacidad de recuperarlo. Investigaciones
posteriores han mostrado que estos engramas no se limitan al hipocampo, sino que se
reparten en una red que atraviesa distintas regiones del cerebro, lo que explica por qué un
mismo recuerdo puede evocarse a partir de un olor, una cancién o una imagen. Estos
experimentos se han hecho en ratones: en humanos no se pueden manipular engramas del
mismo modo, y aunque estudios de imagen apuntan a mecanismos parecidos, esa
extrapolacion sigue sin demostrarse de forma directa.

Qué apaga realmente la conciencia bajo anestesia

Cada afo, millones de personas se someten a una anestesia general sin que nadie pueda

exnlicarles con nrecisidn aué le ocurre a si1 conciencia durante ese tiemno. Durante mucho
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sutil: el propofol no apaga la actividad cerebral, sino que altera su ritmo hasta romper
la coordinacion que hace falta para la percepcion consciente: la coml';\icacién entre el
talamo y la corte: {5 Seguir a Muy interesante en GOOGLE DISCOVER Comenzar tre 4y 100
hercios, se ve arrastrada hacia oscilaciones mucho mas lentas, de apenas 1 hercio.

HISTORIA

Un estudio derriba el mito de que los primeros constructores neoliticos
arrasaron los bosques de Europa hace 6.000 anos

Erica Couto

Es como si, en lugar de cortar el cable de un altavoz, alguien bajara tanto el volumeny
desincronizara tanto las pistas que la musica dejara de sonar como tal, aunque los
altavoces sigan encendidos. Estudios mas recientes apuntan ademas a que el propofol
desestabiliza el equilibrio entre estabilidad y capacidad de respuesta de los circuitos
cerebrales hasta que la conciencia se pierde. Entender ese mecanismo con precision no es
solo curiosidad académica: de ello depende mejorar la seguridad de la anestesia y,
potencialmente, tratar trastornos de la conciencia en pacientes con dano cerebral.

Como surge la experiencia subjetiva

Este es el misterio que ninguna resonancia ha resuelto: por qué la actividad eléctrica de un
pufiado de neuronas se traduce en la experiencia de ver el color rojo, sentir dolor o
reconocer una cara querida. El filosofo David Chalmers lo bautiz6 como "el problema
dificil de la conciencia": la brecha entre la actividad neuronal y la experiencia sentida
desde dentro, precisamente porque explicar qué circuitos se activan cuando alguien
percibe algo no explica por qué esa percepcion se siente como propia.

Hoy conviven dos grandes intentos de respuesta. La teoria de la informacion integrada,
propuesta por el neurocientifico Giulio Tononi, sostiene que la conciencia depende de
cuanta informacion es capaz de integrar un sistema de forma unificada, y que por eso unos
circuitos generan experiencia consciente y otros, aunque sean complejos, no. La teoria del
espacio de trabajo global, defendida por investigadores como Stanislas Dehaene, propone
en cambio que algo se vuelve consciente cuando se difunde de forma amplia por distintas
redes del cerebro para poder compararse, recordarse y verbalizarse. Ninguna de las dos ha
zanjado el debate, y ambas siguen sometiéndose a experimentos que buscan predecir,
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Ninguno de estos cuatro enigmas es un simple ejercicio de laboratorio. En;render el sistema
glinfatico abre la & Seguir a Muy interesante en GOOGLE DISCOVER Comenzar '€ que aparezcan
los sintomas; mapear los engramas ayuda a disenar terapias para el alzhéimer y el estrés
postraumatico; descifrar la anestesia mejora la seguridad quirdrgica de millones de
operaciones al afo, y avanzar en la teoria de la conciencia condiciona incluso cémo se
diagnostica el estado de pacientes en coma. La WFN calcula que estas enfermedades
neurologicas cuestan ya 5 billones de ddlares al ano, y que esa cifra seguira subiendo
mientras las preguntas sigan abiertas.
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espacio de trabajo neuronal global (GNWT).
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Migrana y dolor de cabeza en el embarazo:
qué puedes tomar y cuando es urgente

La cefalea es uno de los sinftomas mds frecuentes del embarazo, pero no
todos los dolores de cabeza son iguales ni se tratan igual. Guia completa
sobre migrafia en el embarazo: fdrmacos seguros, medidas sin medicacién

y senales de alarma que no puedes ignorar.
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El dolor de cabeza durante el embarazo es uno de los motivos de consulta mds habituales en
las visitas de seguimiento. La mayoria son episodios benignos relacionados con los cambios
hormonales del primer trimestre, la tension muscular o la deshidratacién. Pero el contexto
importa: algunas cefaleas en el embarazo son sefiales de alerta que requieren atencién

inmediata, y saber distinguirlas puede marcar una diferencia real.

Este articulo no estd pensado para reemplazar la valoracién de tu matrona o médico —
especialmente si tienes migraifas intensas o frecuentes—, sino para que llegues a esa consulta

con la informacién necesaria para hacer las preguntas correctas.

Por qué duele mas la cabeza en el primer trimestre

La cefalea es especialmente frecuente durante las primeras semanas de gestacion, y la causa
principal es hormonal. Los estrégenos no suben de forma constante y progresiva desde el
comienzo: experimentan fluctuaciones bruscas, con subidas y bajadas que el sistema nervioso
central percibe y traduce en dolor. Es el mismo mecanismo que explica la cefalea
premenstrual que muchas mujeres conocen bien — y el embarazo, en sus primeras semanas,

puede recordarlo bastante.

A esto se suman otros factores que se acumulan en el primer trimestre: el cansancio extremo,
la hipotension relativa que es habitual al inicio de la gestacion, los cambios en los patrones de
suefio, las nduseas que impiden una hidratacién correcta y, en muchos casos, el abandono
abrupto del café que algunas mujeres hacen al confirmar el embarazo (lo que puede

desencadenar una cefalea de rebote por abstinencia de cafeina).

Durante el segundo trimestre la situacion suele mejorar de forma notable. Los estrégenos se
estabilizan en niveles altos y sostenidos, y paradéjicamente muchas mujeres que sufren
migrana fuera del embarazo experimentan una mejoria significativa durante estos meses. No
es una casualidad: los estrégenos en niveles estables tienen un efecto protector sobre el

umbral del dolor en la migraia.

En el tercer trimestre los dolores de cabeza pueden volver, y aqui la vigilancia debe ser
mayor. No por la cefalea en si, sino porque a partir de la semana 20 la apariciéon de cefalea
intensa, especialmente acompafada de otros sintomas, puede ser la primera manifestacién

de una hipertension gestacional o una preeclampsia. Mds sobre esto en el apartado de
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10 Mismo y €l tratamiento diere

Identificar qué tipo de dolor de cabeza tienes no es un ejercicio académico. Tiene
implicaciones prdcticas para saber qué medidas pueden ayudarte y qué fadrmaco es el mds

adecuado.

La cefalea tensional es la mds frecuente en el embarazo. Se percibe como una presion o
sensaciéon de banda alrededor de la cabeza, afecta a los dos lados, es de intensidad
moderada y no suele ir acompanada de nduseas ni vomitos. No empeora con el movimiento
ni con la actividad fisica habitual. Responde bien al paracetamol, al descanso y a medidas

sencillas como aplicar calor o frio local y mejorar la postura.

La migraiia tiene un perfil diferente. El dolor suele ser pulsatil, mas intenso, y con frecuencia
—aunque no siempre— afecta a un solo lado. Lo que la distingue de forma mds clara es la
presencia de sintomas acompanantes: nduseas, vomitos, sensibilidad a la luz (fotofobia) y al

sonido (fonofobia). El movimiento la agrava. Puede durar entre 4 y 72 horas sin tratamiento.

Un subgrupo importante es la migraifa con aura: antes del dolor de cabeza aparecen
sinfomas neuroldgicos transitorios —los mas habituales son destellos visuales, lineas brillantes
o zonas de visidon borrosa; también puede haber hormigueos en la cara o la mano, o dificultad
para encontrar palabras. El aura dura entre 5y 60 minutos y desaparece antes de que
empiece o coincidiendo con el inicio del dolor. Si estos sintomas neurolégicos son nuevos,

persistentes o no remiten por completo, hay que consultar de forma urgente.

La migraia con aura recibe atencion especial durante el embarazo porque se asocia a un
riesgo algo mayor de ictus isquémico en mujeres en edad reproductiva. El riesgo absoluto
sigue siendo bajo, pero es un factor que el equipo que te sigue tiene en cuenta, especialmente

si también tienes otros factores de riesgo cardiovascular.

Qué puedes tomar para el dolor de cabeza en el embarazo

EL ORDEN IMPORTA

Antes de valorar cualquier farmaco, prueba siempre las medidas no farmacolégicas:
hidratacion, oscuridad, frescor y descanso. Para la cefalea tensional leve-moderada, a

menudo son suficientes. Si necesitas medicacién, el paracetamol es el primer escalon —
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La dosis habitual es de 500 mg a 1g por toma, hasta un méaximo de 3-4 tomas al dia, y
durante el tiempo minimo necesario. No existe una limitacion de trimestre: puede usarse
durante toda la gestacién, aunque siempre con el principio de usar la dosis minima eficaz.

Puedes leer el andlisis completo sobre su uso en nuestro articulo sobre paracetamol e

ibuprofeno en el embarazo.

Ibuprofeno y otros AINEs tienen un perfil muy diferente. En el primer y segundo trimestre
pueden usarse de forma puntual con indicacién médica, pero en el tercer trimestre estan
contraindicados: pueden provocar el cierre prematuro del ductus arteriosus fetal y
oligohidramnios. La EMA reforzé esta restriccion en 2020. En la practica, para el dolor de
cabeza en el embarazo, el paracetamol cubre la gran mayoria de las situaciones sin
necesidad de recurrir a un AINE. Mas detalle sobre las restricciones de los AINEs en el articulo

de paracetamol e ibuprofeno en el embarazo.

Triptanes (sumatriptan, rizatriptan, eletriptan...) son el tratamiento agudo estandar de la
migrafia fuera del embarazo. Durante la gestacion, la recomendacion general es evitarlos,
pero la situacién es mas matizada de lo que parece. Los estudios observacionales disponibles
no muestran un aumento significativo de malformaciones congénitas con el uso de
sumatriptdan. Si existen datos —con resultados contradictorios entre estudios— sobre un
posible mayor riesgo de aborto espontdneo. La SEGO recomienda evitarlos como norma
general; la International Headache Society los considera "con precaucién” en el primer y
segundo trimestre. Cuando la migraia es grave, incapacitante y no responde al paracetamol,
el uso de un triptdn bajo supervision médica puede ser una decision razonable de equilibrio
riesgo-beneficio. No es una contraindicacién absoluta, sino una decision que debe tomarse

con el equipo que te sigue.

Ergotamina y dihidroergotamina estdn contraindicadas en el embarazo. Son
vasoconstrictores potentes que reducen el flujo sanguineo placentario y se asocian a riesgo

de parto prematuro. No deben usarse.

Codeina y opioides deben evitarse. Su uso durante el embarazo, especialmente préximo al
parto, puede provocar sindrome de abstinencia neonatal y depresion respiratoria en el recién

nacido.
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Oscuridad y silencio: el ambiente es parte del tratamiento en la migrafia. Reducir los estimulos
sensoriales cuando el dolor ya ha comenzado no es exageracion: es lo que permite que el

sistema nervioso central baje su umbral de activacién.

Frio o calor local: un pafio frio en la frente o en la nuca puede proporcionar alivio real en la

cefalea tensional. En la migraiia, la mayoria de personas prefieren el frio.

Hidratacion: la deshidratacién es uno de los desencadenantes mds frecuentes y uno de los mds
faciles de corregir. Beber agua de forma regular a lo largo del dia —no solo cuando ya tienes

sed— forma parte de la prevencion.

Descanso y suefiio: el suefio puede abortar un ataque de migrafia en fases iniciales. Un ambiente

fresco y oscuro facilita conciliar el suefio cuando el dolor estd empezando.

Cafeina a dosis baja: una taza de café o té puede ayudar al inicio de un episodio de cefalea
tensional o en las primeras fases de un ataque de migrana. La cafeina es vasoconstrictora 'y
potencia el efecto del paracetamol. La restriccion en el embarazo es no superar los 200 mg de

cafeina al dia en total, y una taza de café (80-100 mg) estd bien dentro de ese limite.

¢Puedo hacer profilaxis de la
migrana si tengo muchos ataques?

La profilaxis se plantea cuando los ataques son frecuentes —generalmente cuatro o mas al
mes— y lo suficientemente intensos como para afectar la calidad de vida. La decision de
iniciar un tratamiento preventivo durante el embarazo siempre la toma el médico, pero es Util

saber qué opciones tienen mejor perfil de seguridad.

Magnesio (300-400 mg/dia) es la opcion con mejor balance seguridad-eficacia en el
embarazo. Varios estudios han demostrado que reduce la frecuencia de los ataques de
migrafia, y su uso durante la gestacién tiene un perfil de seguridad bien establecido. La SEN le
asigna un nivel de evidencia B para la profilaxis de la migrana. Es también el suplemento mas
frecuentemente recomendado como primera opcién cuando la profilaxis es necesaria en el

embarazo.

Riboflavina (vitamina B2) tiene evidencia de eficacia en la profilaxis de la migrafia en
poblacién general, y su perfil de seguridad durante el embarazo es excelente. Los datos

especificos en gestantes son limitados, pero la ausencia de sefial de riesgo y el buen perfil
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crecimiento fetal en estudios animales y requiere una reduccion progresiva antes del parto

para evitar bradicardia neonatal. Su uso requiere seguimiento especializado.
Amitriptilina se utiliza en algunos casos, con vigilancia especifica.

Topiramato y valproato estdn contraindicados en el embarazo. Son teratégenos bien
documentados con riesgo de malformaciones graves y afectacion del neurodesarrollo. Si
estabas en tratamiento profilactico con alguno de ellos antes del embarazo, la transicién a
una alternativa segura debe planificarse antes de la concepcion o de forma urgente en

cuanto se confirme el embarazo.

Anticuerpos anti-CGRP (erenumab, fremanezumab, galcanezumab) son los tratamientos
profilacticos mds recientes y eficaces para la migrafia en poblacion general. Sin embargo, no
existen datos de seguridad en el embarazo. Se deben suspender antes de buscar la gestacion

y no se administran durante el embarazo.

Cuando el dolor de cabeza en el
embarazo es una senal de alarma

Este es el punto mas importante del articulo. La gran mayoria de cefaleas en el embarazo son
benignas y no requieren mads que las medidas descritas. Pero hay un conjunto de situaciones
en las que la cefalea es la manifestacion de una emergencia médica, y reconocerlas puede

ser critico.

VE A URGENCIAS SI EL DOLOR DE CABEZA EN EL EMBARAZO VIENE CON CUALQUIERA DE
ESTOS SIGNOS

Cefalea intensa de inicio muy brusco, "como un latigazo" o "la peor de mi vida": puede ser

una hemorragia subaracnoidea. Llama al 112 o acude a urgencias inmediatamente.

Cefalea en el segundo o tercer trimestre (especialmente después de la semana 20)
acompaiiada de visién borrosa, destellos o manchas, hinchazén brusca de manos o cara,

o presion arterial elevada: son sefales de preeclampsia. No esperes a la proxima cita.
Cefalea con fiebre alta (mds de 38,5 °C) y rigidez de nuca: sospecha de meningitis.

Cefalea con sinfomas neurolégicos que no remiten: debilidad o entumecimiento de un lado

del cuerpo, dificultad para hablar, pérdida de vision persistente.

Cafalan miia amnanra Al Hlimharea v mainara Al lavAantAarca: niiada inAdicAar hinartanciAn
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LA preeciampsia es ia urgencia mas imporrante que nay que tener presente. s una
complicacién que puede aparecer a partir de la semana 20 y que combina hipertensiéon
arterial con dafio en érganos diana —rifén, higado, sistema nervioso central. La cefalea
frontal o parietal intensa, junto con alteraciones visuales y edema brusco de cara y manos, es
la triada cldsica. Si tienes este cuadro, no esperes: ve a urgencias. Puedes leer mds sobre la

preeclampsia y la hipertensién gestacional en nuestro articulo especifico: preeclampsia e

hipertension gestacional.

La migrafia después del parto y durante la lactancia

El puerperio es un momento de riesgo elevado para los ataques de migraia. Después del
parto, los estrégenos caen de forma brusca — el mecanismo opuesto al que ocurria en el
primer trimestre, pero igual de desestabilizador para el umbral de dolor. Los primeros dias

posparto son, para muchas mujeres con migrafa, especialmente duros.
Durante la lactancia, el tratamiento disponible es mds amplio que durante el embarazo:

Paracetamol: compatible con la lactancia sin restricciones.

Ibuprofeno: compatible con la lactancia a las dosis habituales y de forma puntual, segin e-
lactancia.org y la Sociedad Espaiiola de Medicina de la Lactancia (EIMD). Es preferible usarlo en

la dosis minima eficaz.

Sumatriptan: compatible con la lactancia segin las bases de datos de referencia (e-
lactancia.org, LactMed). Se puede amamantar normalmente; no es necesario interrumpir la

lactancia.

Topiramato y valproato: contraindicados también durante la lactancia.

Si la migraia posparto es frecuente o intensa, es el momento de abordar con el neurélogo

una estrategia de profilaxis adecuada al periodo de lactancia.

QUE TENER EN CUENTA SI TIENES MIGRANA Y ESTAS EMBARAZADA O PLANEAS ESTARLO

Informa a tu matrona o médico de tu historial de migrafia desde la primera visita prenatal

Si tomabas triptanes, ergotamina, topiramato o valproato, consultalo antes de quedarte

embarazada

Identifica tus desencadenantes habituales y trabaja en evitarlos: suefio irregular, deshidratacion,
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Ante cualquier cefalea inusual en el segundo o tercer trimestre, consulta sin esperar a tu préoxima

cita programada

Anota en tu diario de migrafias la frecuencia, duraciéon e intensidad de los episodios durante el

embarazo — es informacién valiosa para el equipo que te atiende

FUENTES CONSULTADAS

International Headache Society — IHC Headache Classification Committee (ICHD-3) ~
Sociedad Espaiola de Neurologia — Guia oficial de prdéctica clinica en cefaleas (SEN) ~
NHS — Headaches in pregnancy /

AEMPS — Fichas técnicas de medicamentos (CIMA) ~

Este contenido tiene cardcter informativo y no sustituye la valoracién de tu matrona, ginecélogo o pediatra. Ante cualquier

duda sobre tu salud o la de tu bebé, consulta siempre con un profesional sanitario.

SOBRE LA AUTORA

Equipo Nidar

REDACCION NIDAR

Redaccién especializada en salud materno-infantil, elaborada a partir de fuentes oficiales (AEP, OMS,
SEGO, Seguridad Social).
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Sanidad abandona a los enfermos de alzhéimer

ﬁ By José Angel Jarne — 21 de julio de 2026

La decision es dificil de justificar y todavia mas dificil de explicar a los pacientes. La
Comision Interministerial de Precios de los Medicamentos ha rechazado la financiacién
publica de lecanemab y donanemab, dos tratamientos destinados a personas con
enfermedad de Alzheimer en fases iniciales. La resolucion, adoptada el pasado 15 de julio, no
es una simple discrepancia administrativa sobre el precio de dos medicamentos. Es una

decision con profundas consecuencias clinicas, sociales y éticas.

Lecanemab y donanemab podran utilizarse en Espafa, pero quedaran fuera del Sistema
Nacional de Salud. Los pacientes que cumplan los criterios médicos solo podran acceder a
ellos en el ambito privado. Es decir, si pueden pagarlos. Quien tenga recursos econoémicos
podra intentar ralentizar el avance de su enfermedad. Quien no los tenga debera resignarse.

Ese no puede ser el modelo de sanidad publica que queremos.

El Sistema Nacional de Salud nacié para evitar que el acceso a un tratamiento dependiera del
lugar de residencia o de la cuenta bancaria. Sin embargo, esta decision abre una brecha que
golpeara precisamente a quienes se encuentran en una situaciéon de mayor vulnerabilidad.
No estamos hablando de un producto de comodidad ni de una terapia destinada a mejorar

aspectos secundarios de la vida. Estamos hablando del alzhéimer.

Esta enfermedad neurodegenerativa destruye poco a poco la memoria, la autonomia, la
capacidad de decisién y, en dltimo término, la identidad de quien la padece. También
transforma por completo la vida de las familias. Cada diagnéstico introduce miedo,
incertidumbre, dependencia, renuncias laborales y un enorme agotamiento fisico y
emocional. Son miles de horas de cuidados que casi nunca aparecen en los balances

economicos utilizados para decidir si un medicamento resulta rentable.

El alzhéimer no lo sufre unicamente el paciente. Lo sufre toda la familia. Por eso resulta
imprescindible escuchar a quienes conocen la enfermedad desde las consultas, los

hospitales, la investigacion y la convivencia diaria con los afectados.

La ha expresado su profundo pesar por la negativa a
financiar ambos medicamentos. No es una reaccion improvisada ni una defensa acritica de
cualquier innovacién farmacoldgica. La SEN agrupa a los profesionales que diagnostican y
tratan las enfermedades neuroldgicas. Sus especialistas conocen los beneficios de estas

terapias, pero también sus limitaciones y riesgos.

https://opinandosinanestesia.es/2026/07/sanidad-abandona-a-los-enfe...
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Lecanemab y donanemab no curan el alzhéimer. Conviene decirlo con claridad. Tampoco

sistema p

revierten el deterioro ya producido, devuelven la memoria perdida ni permiten regresar al
momento anterior a la enfermedad. Pero han demostrado que pueden ralentizar su
progresion en determinados pacientes con deterioro cognitivo leve o demencia leve y con

presencia confirmada de patologia amiloide.

Hasta ahora, la mayor parte de los tratamientos disponibles se dirigian fundamentalmente a
aliviar los sintomas. Estos dos medicamentos actuan sobre uno de los procesos bioldgicos
asociados a la enfermedad. Son anticuerpos monoclonales dirigidos contra el beta-amiloide
acumulado en el cerebro. Representan un cambio de etapa. No son la meta definitiva, pero si

un primer paso en una direccion nueva.

Los primeros pasos cientificos suelen ser imperfectos, costosos y complejos. Incluso pueden
resultar decepcionantes para quienes esperan una curacién inmediata. Pero eso no los
convierte en irrelevantes. En una enfermedad que avanza sin detenerse, retrasar el deterioro

tiene valor. Y tiene mucho valor.

Unos meses adicionales de autonomia pueden permitir que una persona continue viviendo
en su casa, mantenga sus rutinas y conserve durante mas tiempo la capacidad de vestirse,
comer o desplazarse sin ayuda. Puede significar mas conversaciones con los hijos, mas
decisiones propias y mas tiempo compartido con cierta normalidad. Medir ese periodo
Unicamente mediante porcentajes o escalas clinicas corre el riesgo de ocultar su verdadera

dimension.

Para un despacho administrativo pueden ser unos meses. Para una familia pueden

representar el ultimo verano en el que su ser querido siga reconociéndola.

Los beneficios de estos medicamentos son moderados. La evaluacién espahola lo ha
subrayado y no debe ocultarse. También existen riesgos relevantes, especialmente las
alteraciones en las pruebas de imagen relacionadas con el amiloide, conocidas como ARIA.
Estas pueden manifestarse como edema o pequefas hemorragias cerebrales y, en

determinados casos, producir complicaciones graves.

Precisamente por ello, el tratamiento exige una seleccion rigurosa de los pacientes. Requiere
confirmacién de la presencia de amiloide, estudios genéticos en determinados casos,
resonancias magnéticas periédicas y seguimiento por equipos especializados. Pero esa
complejidad no constituye un argumento para excluirlo de la sanidad publica. Es un

argumento para organizar adecuadamente su utilizacion.

La Agencia Europea de Medicamentos ha evaluado el balance entre los beneficios y los
riesgos. La autorizacion europea se ha limitado a grupos concretos de pacientes y ha excluido

a quienes presentan perfiles genéticos asociados a una mayor probabilidad de sufrir efectos
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amiloide confirmada. Esa es la actitud responsable: esperanza basada en la evidencia,

innovacién acompanada de vigilancia y acceso condicionado por criterios clinicos.

También la Confederacion Espafiola de Alzheimer y otras Demencias, CEAFA, ha rechazado
la decisién. La organizacién considera injustificable dejar fuera de la financiacién publica los
primeros tratamientos capaces de retrasar la evolucion de la enfermedad. La voz de los
pacientes y de sus familias no puede quedar reducida a una nota al pie en los informes de

evaluacion econémica.

Durante afos, las personas con alzhéimer han escuchado el mismo mensaje: no existe un
tratamiento capaz de modificar el curso de la enfermedad. Ahora aparece una primera
posibilidad. Es limitada, pero es real. Y la respuesta de la Administracion consiste en cerrar

la puerta publica y dejar abierta unicamente la privada. Resulta desolador.

La negativa coloca ademas a los neur6logos ante un grave dilema ético. Tendran que
informar a algunos pacientes de que existe un medicamento autorizado que podria ofrecerles
un beneficio, pero después deberan explicarles que no pueden recibirlo en el hospital publico.
Podran acceder a €l si lo pagan. La ciencia determinara quién puede ser candidato, pero sera

finalmente la cuenta corriente la que decida quién termina tratandose.

Esa situacion rompe el principio de equidad y erosiona la confianza en el sistema. Una
sanidad publica no puede considerar aceptable que dos pacientes con la misma enfermedad,
el mismo prondstico y los mismos criterios clinicos reciban opciones distintas unicamente

porque uno puede pagar y el otro no.

El Ministerio de Sanidad y las comunidades auténomas pueden alegar razones economicas.
Es legitimo analizar el precio y es obligatorio valorar la relacion entre coste y beneficio. Los
recursos publicos no son infinitos y cualquier decision de financiacion debe estar respaldada
por criterios rigurosos. Pero gestionar no consiste unicamente en decir que no. También

significa negociar y buscar soluciones.

Existen acuerdos de riesgo compartido, modelos de pago por resultados y programas de
acceso condicionado. Se pueden establecer registros nacionales, limitar inicialmente el
tratamiento a centros acreditados, evaluar los resultados en la practica clinica, revisar los
precios y definir criterios estrictos de continuacién o retirada. Existen herramientas

suficientes para evitar tanto el rechazo absoluto como la incorporacién sin condiciones.

Lo que resulta inadmisible es que la Gnica respuesta sea dejar los medicamentos fuera del
Sistema Nacional de Salud. Defender su financiacién no significa aceptar cualquier precio
planteado por las compainias farmacéuticas. Significa exigir una negociacién seria a todas

las partes.
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No todo el beneficio aparece inmediatamente en el presupuesto farmacéutico, pero existe. El
error consiste en colocar el precio de la terapia en una columna y el coste de la enfermedad

en otra, como si no estuvieran relacionados. Lo estan, y mucho.

La SEN ha advertido ademas de otra consecuencia. La incorporacion de estos tratamientos
obligaria a modernizar la atencion al alzhéimer. Haria necesario mejorar el diagndstico
precoz, ampliar la disponibilidad de biomarcadores, reforzar las unidades de deterioro
cognitivo y coordinar neurologia, radiologia, medicina nuclear, atencién primaria y servicios

de farmacia.

Todo ello exige inversion, pero también fortalece el sistema. Espafna ya ha vivido procesos
parecidos con la llegada de tratamientos innovadores para el ictus, la esclerosis multiple o la
migrana. Al principio aparecieron dudas, costes y dificultades organizativas. Después
llegaron nuevas unidades, mejores protocolos y profesionales méas formados. El beneficio

terminé extendiéndose mas alla de los pacientes que recibian cada medicamento.

Con el alzhéimer podria suceder lo mismo. Negarse a financiar estas terapias no solo priva a
determinados pacientes de una opcién. También retrasa la transformacién de un modelo
asistencial que continua llegando demasiado tarde a muchos diagndsticos. Y el tiempo, en

esta enfermedad, es decisivo. Cuando se pierde la ventana terapéutica, no regresa.

La decision de la Comision Interministerial de Precios se produce después de que los
tratamientos hayan recibido autorizaciéon europea. Aprobar un medicamento no obliga
automaticamente a financiarlo, porque son procesos diferentes. Pero cuando la autoridad
reguladora europea concluye que existe un grupo de pacientes en el que el balance entre

beneficio y riesgo es favorable, la respuesta espafola no puede limitarse a un portazo.

Debe ofrecerse una explicacion publica detallada. Los pacientes tienen derecho a conocer el
analisis economico, el impacto presupuestario calculado, las condiciones propuestas durante
la negociacion y las razones por las que fueron descartadas posibles férmulas de
financiaciéon condicionada. El dinero publico exige responsabilidad, pero también

transparencia.

Las companias farmacéuticas también deben asumir su obligacién. La innovacion no puede
utilizarse como excusa para imponer precios inasumibles. Si quieren que sus medicamentos
lleguen a los pacientes, deben facilitar acuerdos compatibles con la sostenibilidad del
sistema. La industria tiene que negociar de verdad y aceptar mecanismos que vinculen una

parte del pago a los resultados obtenidos.

Pero el resultado final de ese conflicto no puede ser que paguen el bloqueo los enfermos. Ellos

no fijan los precios, no participan en las reuniones y no redactan los informes. Solo reciben el
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apropiado de los tratamientos, ha sefalado los riesgos y ha defendido una seleccién clinica

rigurosa. También ha levantado la voz cuando la equidad del sistema se ha puesto en peligro.

Ese trabajo merece reconocimiento. Las sociedades cientificas no deben sustituir a las
administraciones, pero las administraciones tampoco pueden despreciar el conocimiento de
quienes atienden diariamente a los enfermos. Escuchar a los profesionales no debilita las

decisiones publicas. Las mejora.

Sanidad y las comunidades auténomas todavia pueden rectificar. La préoxima revisiéon no
deberia convertirse en otra ceremonia administrativa con el mismo resultado escrito de
antemano. Debe abrirse una negociacion real, con criterios clinicos estrictos, centros

acreditados, seguimiento obligatorio, registros de resultados y precios razonables.

La prudencia cientifica es necesaria. La paralisis politica, no. Nadie debe vender falsas
esperanzas, pero tampoco se puede arrebatar una esperanza razonable simplemente porque

no sea perfecta.

Lecanemab y donanemab no son la cura definitiva. Son el comienzo de una nueva etapa.
Cerrarles la puerta publica significa condenar a Espana a llegar tarde a la transformacién del

tratamiento del alzhéimer.

Y significa algo todavia peor: decirles a los pacientes que existe una oportunidad, pero que
solo estara al alcance de quienes puedan pagarla. Eso no es equidad. Eso no es universalidad.

Y eso no deberia llamarse sanidad publica.
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La WFN estima que actualmente el coste mundial de las enfermedades neurolégicas se
situa en 5 billones de ddlares anuales y seguira aumentando. Por lo tanto, si no se
implementan medidas de mejora, las enfermedades neuroldgicas supondran gmararios)

presién cada vez mayor sobre los sistemas sanitarios y las economias nacionales.
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La Sociedad Espafiola de Neurologia (SEN) aseguré este martes que los 1 Recital poético en honor al Circulo de

pacientes esparioles esperan una media de 109 dias para acceder a una Poetas Turrialbefios
consulta de esta especialidad médica, la segunda con mayores tiempos de
X 3 . . 2 ;Ysilarespuesta al sentido del
espera del Sistema Nacional de Salud (SNS), solo por detras de dermatologia sufrimiento no fuera una explicacién?
(127 dias).
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De hecho, el dltimo estudio disponible sobre la ratio de neurdélogos en Espafiia,
realizado hace ya algunos afios por la SEN, situaba el déficit en torno a los 800 Noticias relacionadas

especialistas respecto a la recomendacion de la Federacién Europea de
Sociedades de Neurologia (EFNS) —5 especialistas por cada 100.000 Donemos una fértil unidad; entre
. contemplacién y accion
habitantes—.
Recogerse y acogerse es un niveo concentrado de
bondad y pasién que precisamos como jamds, poner
A este respecto, el presidente de la SEN, el doctor Jesus Porta-Etessam, sefald en accion, con reposicion contemplativa. Sus efectos
. . L ., benignos y sus afectos generosos, es lo que
que "el progresivo envejecimiento de la poblacién y el aumento de la verdaderamente nos alienta como sociedad y nos

alimenta como espiritu andante, en este planeta por
el que nos movemos y cohabitamos, hasta que la
asistencial, lo que hace imprescindible reforzar la capacidad del sistema muerte nos abrace.

prevalencia de enfermedades neuroldgicas estan incrementando la demanda
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sanitario para dar respuesta en condiciones de equidad y calidad".

"Las enfermedades neuroldgicas son, en muchos casos, tiempo-dependientes:
cada retraso diagnostico supone una oportunidad perdida para reducir
discapacidad, preservar la autonomia de los pacientes y mejorar su calidad de
vida", afiadid.

ATENCION NEUROLOGICA

La Sociedad Espariola de Neurologia hizo este llamamiento coincidiendo con el
Dia Mundial del Cerebro, bajo el lema 'Salud cerebral: acceso para todos', con el
que la Federaciéon Mundial de Neurologia (WFN) busca promover la equidad en
el acceso a la atencidn neurolégica, reducir las desigualdades y tratar de situar
a la salud cerebral como una prioridad en las politicas sanitarias
internacionales.

Segun datos de la WFN, mas de 3.400 millones de personas —mas del 40% de
la poblacidon mundial— viven actualmente con alguna enfermedad neuroldgica,
lo que convierte a estas patologias en la principal causa de discapacidad en el
mundo y en su segunda causa de muerte, con unos 11 millones de

fallecimientos al afio.

El 81% de estas muertes se producen en paises de ingresos bajos y medios,
donde el acceso a la atencidn especializada es especialmente limitado: en
algunas regiones de Africa y Asia hay menos de un neurélogo por cada millén
de habitantes, y hasta el 80% de las personas con epilepsia en estos paises no
recibe tratamiento a pesar de existir farmacos de bajo coste.

DESIGUALDADES

Sin embargo, esta desigualdad no se limita a los recursos humanos o
terapéuticos, sino también al acceso diagndstico. En zonas rurales de paises
de ingresos bajos y medios, la distancia media hasta una herramienta de
diagnéstico puede superar los 200 kilémetros, lo que convierte patologias
tratables en discapacidades permanentes.

Ademas, los pacientes pueden experimentar retrasos medios de hasta 5,4 afios
entre el inicio de los sintomas y el diagndstico especializado. "Aunque en
Espafia el acceso a la atencion neuroldgica sea significativamente superior al
de muchas otras regiones del mundo, esto no implica que no se deba poner
esfuerzo tratar de reforzar la capacidad del sistema sanitario para dar
respuesta en condiciones de equidad y calidad", indicé el doctor Porta-
Etessam.

"Porque cuando hablamos de enfermedades neurolégicas, ademas de que
constituyen la principal causa de discapacidad y la segunda causa de muerte,
tenemos que tener en cuenta que su impacto seguird aumentando en las
préximas décadas debido al envejecimiento de la poblacién, al incremento de la
supervivencia de los pacientes y, por lo tanto, al previsible aumento de los
casos de ictus, demencias, parkinson, epilepsia, migrafia o esclerosis multiple,
entre otras", afiadio.

https://www.diariosigloxxi.com/texto-s/mostrar/667085/espera-media...

Un juzgado de Pontevedra condena a UFD
del Grupo Naturgy por refacturaciones
sobre fraudes falsos

El Juzgado Contencioso-Administrativo de
Pontevedra ha anulado una factura de 15.600 € que
pretendia cobrar la Distribuidora del grupo Naturgy
alegando un “fraude eléctrico” que no ha podido
demostrar en el juicio. En sentencia firme, UFD
Distribucion contra el recurso presentado ante la
Resolucién de la Xunta de Galicia, que daba la razén
al titular del contrato de suministro y consideraba
nula la refacturacion practicada por alegar un ‘fraude
eléctrico’ en el contador de electricidad.

Epistola a un anciano

Si, me refiero a ti. A ese que de vez en cuando va a
recoger a sus nietos al cole. A esos que estan
sentados en un banco de un jardin e incluso a los que
estdn echando una partidita de domind, esperando
matar al contrario esos seis dobles que estan ala
expectativa, mirando de reojo al rival para que no le
asesinen esa ficha adversa que todos no sabemos
doénde meter cuando nos hunde la suerte en el
reparto de fichas. A
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DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO

Por ello, continud el experto, "la campafia de este afio de la WFN quiere
subrayar que el acceso temprano al diagnéstico y al tratamiento puede ser
determinante para cambiar el curso de las enfermedades neurolégicas y que la
salud cerebral debe ser un derecho de todas las personas, independientemente
de su lugar de origen o de su situacién socioeconémica".

En el Dia Mundial de Cerebro también se quiso poner el foco en el importante
papel de la prevencién. Hasta el 90% de los ictus estan relacionados con
factores de riesgo modificables, como la hipertensién arterial, por lo que
intervenciones tan bdsicas como el control de la tensién pueden evitar millones
de casos de discapacidad y mortalidad.

Asimismo, se estima que alrededor del 40% de los casos de demencia podrian
prevenirse o retrasarse actuando sobre 14 factores de riesgo modificables a lo
largo de la vida.

Por todo ello, la SEN hizo un llamamiento a las administraciones sanitarias
para situar la salud cerebral entre las prioridades de las politicas publicas:
reforzando las plantillas de Neurologia, reduciendo las demoras diagnésticas y
asistenciales, garantizando la equidad territorial en el acceso a pruebas
diagnésticas y tratamientos innovadores, e impulsando estrategias nacionales
de prevencion en salud cerebral.

Te recomendamos Qaddoor

Toma una taza antes de acostarte y Volvo XC40. Un SUV hecho para
pierde 6 kilos en dos semanas. destacar.

Prueba este truco por la Consiguelo por menos de lo
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:Qué es la salud cerebral y por qué implica
mucho mas que no estar enfermo?

Escrito por:
Dra. Anna Mas Vidal

Neuréloga en Manresa
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La salud cerebral no equivale simplemente a la ausencia de una enfermedad neuroldgica diagnosticada. Como
explica la Dra. Anna Mas Vidal, neuréloga en Neurobages. Unitat de Memoria. Clinica Sant Josep, se trata de un
estado dinamico de funcionamiento optimo del cerebro en los planos cognitivo, sensorial, emocional,
conductual y motor, que permite a la persona desplegar todo su potencial a lo largo de la vida, esté o no libre de
patologia.

¢Como define la OMS la salud cerebral?

La Organizacion Mundial de la Salud publicé en 2022 su primer documento de posicionamiento sobre este
concepto (1), describiéndolo como un campo en evolucidon que ya no interesa solo al ambito sanitario, sino
también a la sociedad en su conjunto. Segun su definicion, la salud cerebral es el estado de funcionamiento del
cerebro en los ambitos cognitivo, sensorial, socio-emocional, conductual y motor, que permite a una persona
desarrollar todo su potencial a lo largo de su vida, independientemente de si presenta o no una enfermedad. La
propia OMS sefala que optimizar estos determinantes reduce enfermedades cronicas y mejora la calidad de
vida y el bienestar social y econémico.

¢Por qué es tan relevante este enfoque en Espana?
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Los datos esparioles refuerzan la urgencia de este cambio de mirada. Entre el 5 y el 8% de la poblacion
espafola requerira consultar con un neurélogo a lo largo de un afio, y actualmente una de cada tres personas
en Europa llegara a desarrollar una enfermedad neuroldgica en algin momento de su vida. Sin embargo, el dato
mas esperanzador es que gran parte de este riesgo es modificable: al menos el 80% de los ictus son
prevenibles, asf como alrededor del 40% de los casos de demencia y el 30% de los de epilepsia.

Ademas, las enfermedades neurologicas son responsables del 44% de la discapacidad por enfermedad
cronica en Espaiia, lo que situa el cuidado preventivo del cerebro como una prioridad de salud publica, no solo
individual (2).

TAMBIEN TE PODRIA INTERESAR —--> Neuropsicologia y bienestar: lo que tu cerebro hace cuando te encuentr
as bien

¢Qué determinantes influyen en el bienestar cerebral?

El documento de la OMS agrupa los factores que condicionan la salud cerebral en cinco blogques: salud fisica,
entornos saludables, seguridad y proteccion, aprendizaje y conexion social, y acceso a servicios sanitarios de
calidad. Esto significa que dormir bien, mantener actividad fisica regular, cuidar la alimentacion, controlar
factores vasculares (hipertension, diabetes, colesterol), mantener vinculos sociales activos y sequir
aprendiendo a lo largo de la vida son pilares tan relevantes como el tratamiento médico ante la aparicion de
sintomas (1).

¢Como trasladar este concepto a la consulta diaria?

Desde la neurologia, esto implica evaluar no solo la presencia de patologia, sino también el estilo de vida, el
suefio, el estado de animo y la reserva cognitiva del paciente. Un cerebro sano no es solo un cerebro sin
diagndstico: es un cerebro que funciona con plenitud, se adapta y se protege activamente frente al deterioro.
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