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Gracias a la neurología, el cerebro 
es cada vez más asequible. 
Manuel Arias lleva 46 años 
consagrado a su investigación y a 
la atención de sus pacientes

Desde A Pena, la aldea de la parroquia de Santa María 
de Cenlle en la que nació Manuel Arias Gómez (Cenlle, 
1954) se tiene una de las mejores panorámicas de los 
meandros de un Miño que cuando él era niño todavía 
discurría libre de presas y embalses. La Sociedad Es-
pañola de Neurología lo acaba de hacer miembro de 
honor, una distinción que se suma a otras acumuladas 
a lo largo de una dilatada y fructífera trayectoria como 
neurólogo tanto en el plano clínico, como en el de la 
investigación, dos facetas que no concibe la una sin la 
otra y gracias a la combinación de ambas realizó impor-
tantes descubrimientos como la ataxia SCA36, a la que 
puso el nombre Ataxia da Costa da Morte. Científico, 
médico y humanista, comparte la neurología con otra 
de sus pasiones, la música.

 
¿ES USTED MÉDICO POR VOCACIÓN?
Nunca creí mucho en la vocación, que significa que oyes 
una llamada. Siempre digo, un poco en broma, que los 
que oyen voces son los esquizofrénicos. Lo cierto es 
que después de los estudios primarios en Cenlle, fui 
a estudiar al Seminario Menor de Ourense. Allí ade-
más aprendí a tocar el piano y música y cuando dejé el 
seminario y me fui a hacer COU al instituto de A Pon-
te, empecé a tocar en una orquesta de Allariz. Actuá-
bamos por toda cuanta fiesta había. Y cuando llegó el 
momento de matricularse en la universidad yo estaba 
actuando en Asturias así que dos amigos se ocuparon 

MANUEL
EL CEREBRO

EN EL CENTRO

TEXTO: Francisco J. Gil. / / FOTO: Alan Pérez

No concibo 
investigar 

sin el 
contacto con 
los pacientes

“
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La música 
ha estado 
siempre 
presente 

en mi vida

ARIAS
de la matrícula. Y decidieron ma-
tricularnos a los tres en Medicina, 
porque había una residencia de 
estudiantes muy cerca y, además 
se habían dado cuenta de que era 
una carrera que estaba de moda. 
Y tanto, como que éramos mil dos-
cientos para matricularnos. Y fue 
una promoción extraordinaria. 
Con políticos como Santalices, Pa-
chi Vázquez, Carlos Príncipe, pero 
también había artistas y médicos 
extraordinarios.

¿POR QUÉ SE DECANTÓ POR LA NEU-
ROLOGÍA?
Al principio barajaba la posibilidad 
de dedicarme a la psiquiatría, por-
que tiene esa faceta humanística 
que más se asemejaba a mi forma-
ción anterior en el seminario. La 
filosofía, la psicología, el psicoaná-
lisis… Pero decidí escoger la espe-
cialidad hermana, que es la neu-
rología, porque era más científica, 
sobre todo antes, y es la especiali-
dad que cuida del cerebro. Así que 
hice el Mir.

Y FUE UNO DE LOS MEJORES DE ES-
PAÑA EN AQUELLA CONVOCATORIA, 
SACANDO EL NÚMERO 12. BUENO, YA 
HABÍA SIDO PREMIO EXTRAORDINA-
RIO DE FIN DE CARRERA.
Casualmente los dos premios ex-
traordinarios de aquella promo-
ción éramos de Ourense. María 
José Fernández Seara, que era hija 
de un médico muy famoso de Di-
gestivo en la ciudad, y yo. Pero 
sí. Es cierto, tuve una muy buena 
puntuación por lo que podía ele-
gir dónde quería hacer la espe-
cialidad. Pero como estaba con el 
Grupo de Música de Cámara de la 
Universidad de Santiago y quería 
seguir, decidí elegir una plaza en 
Santiago.

LA MÚSICA ESTÁ PRESENTE EN TODA 
SU VIDA. PRIMERO LA ORQUESTA QUE 
IBA POR LAS FIESTAS RURALES, LUE-

GO EL GRUPO DE CÁMARA…
Seguí con la orquesta hasta terce-
ro de carrera. Además de que me 
gusta mucho, también fue com-
plemento económico importante. 
Recuerdo que iba a dormir a una 
pensión al lado de la estación, para 
coger temprano el Rías Altas y re-
gresar a Santiago, porque siempre 
teníamos actuaciones los domin-
gos y yo tenía que estar en clase 
el lunes por la mañana. Y como 
nos movíamos mucho, Recuerdo 
ir a tocar a Foz, tal como estaban 
entonces las carreteras, te puedes 
imaginar. Pero, en fin lo normal era 
Lalín, Vilatuxe, Rodeiro, O Irixo, 
O Carballiño… Luego me pasé a la 
música antigua con el Grupo de 
Cámara de la Universidad de San-
tiago y actuamos por universida-
des de todo el mundo y grabamos 
seis discos. Fue un éxito, ganamos 
dos premios nacionales del disco, 
el Premio de la Crítica de Galicia. 
Y estuve dos años en Milladoiro, 
sustituyendo a un compañero mío 
del seminario que es de Albarellos 
de Monterrei mientras estaba él ha-
ciendo la mili y grabé con ellos uno 
de sus discos “O berro seco”. Ca-
sualidades de la vida, o berro seco 
es una tradición ancestral de Bor-
neiro, una parroquia de Cabana de 
Bergantiños, a la que años después 
volvería para atender los primeros 
pacientes detectados con la Ataxia 
da Costa da Morte.

AUNQUE HA HECHO IMPORTANTES 
TRABAJOS DE INVESTIGACIÓN, NUN-
CA RENUNCIÓ A SU CONTACTO CON 
LOS PACIENTES, AL ASPECTO MÁS 
CLÍNICO.
Es muy importante el contacto 
con los pacientes. Y, además, no 
sé si porque soy de aldea, siento 
una gran empatía por ellos, les es-
cucho, les entiendo. Yo no conci-
bo la investigación sin el contacto 
con los pacientes. Y de hecho ha-
bría sido imposible sacar adelan-

te aquel proyecto de investigación 
que dio lugar al descubrimiento 
de la Ataxia SCA36, a la que puse 
el nombre de Ataxia da Costa da 
Morte porque los primeros casos 
los detectamos en pacientes de esa 
zona, sin esa parte clínica que me 
llevó a ver los primeros casos en 
la década de 1990. Casualmente, 
al otro lado del mundo, en Japón, 
se publicaba casi al mismo tiempo 
que nuestro estudio, otro de un 
grupo de investigación que la de-
nominaría Ataxia del Río Asida y 
en ambos casos es la misma ataxia 
la SCA36, que es su denominación 
internacional.

¿HA AVANZADO MUCHO LA NEUROLO-
GÍA? ¿SABEMOS MÁS DEL CEREBRO Y 
DE SUS ENFERMEDADES?
Muchísimo. En los cuarenta y seis 
años que llevo ejerciendo ha habi-
do avances muy notables en todos 
los aspectos. Cuando empecé a tra-
bajar en el Hospital Provincial de 
Santiago, estrené el primer equi-
po de resonancia magnética en un 
centro público en España. Tanto 
en los elementos para la realiza-
ción de pruebas, como el arsenal 
terapéutico, la investigación y el 
conocimiento de nuevas terapias. 
Los cambios han sido enormes.

¿TAMBIÉN HAY MÁS ENFERMEDADES, 
QUIZÁS POR PROLONGARSE MÁS LA 
ESPERANZA DE VIDA?
Vemos que cada vez hay más per-
sonas que llegan a centenarias y 
Ourense, en ese sentido, es una 
provincia con una alta tasa de 
longevidad. Pero, claro, personas 
mayores que tengan la cognición 
normal, la motilidad normal y que 
puedan desempeñar todas las ac-
tividades básicas e instrumentales 
de la vía diaria, eso ya es otra cosa. 
Con la edad también afloran enfer-
medades.

¿ES USTED OPTIMISTA RESPECTO A 

ENFERMEDADES COMO EL ALZHÉI-
MER O EL PÁRKINSON?
De hecho, ya se ha mejorado mu-
cho. En el párkinson con las in-
tervenciones y en el alzhéimer ha 
habido recientemente un descu-
brimiento de que a través de unos 
anticuerpos se puede limpiar el ce-
rebro, por decirlo muy llanamente.

¿LA INTELIGENCIA ARTIFICIAL AYUDA 
EN ESTE CAMPO?
Todo avance ayuda, pero también 
complica, hasta el punto de que 
exige mayor especialización en 
áreas concretas. Sin embargo, no 
podemos obviar un elemento fun-
damental, algo que está en la neu-
rología desde el siglo XIX que es el 
método clínico neurológico.

AUNQUE SE HA JUBILADO DE 
SU PUESTO EN EL SERVICIO DE 
NEUROLOGÍA DEL COMPLEJO 
HOSPITALARIO DE SANTIAGO, 
MANUEL ARIAS SIGUE EJERCIENDO 
EN SU CONSULTA. LE AVALA UNA 
LARGA Y FRUCTÍFERA TRAYECTORIA 
TANTO EN EL PLANO CLÍNICO 
COMO EN EL INVESTIGADOR, CON 
UNA NUTRIDA BIBLIOGRAFÍA QUE 
RECOGE SUS TRABAJOS A LO LARGO 
DE MÁS DE CUATRO DÉCADAS, POR 
NO HABLAR DE LOS DISCOS QUE 
DEJAN TESTIMONIO DE SU OTRA 
PASIÓN, LA MÚSICA. 

E N T R E V I S TA M O S  A
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Las proyecciones epide-
miológicas estiman que el 
número de personas afec-

tadas por esclerosis lateral amio-
trófica (ELA) crecerá más de un 
40% en Europa durante los próxi-
mos 25 años debido al envejeci-
miento poblacional, según ad-
vierte el coordinador del Grupo de 
Estudio de Enfermedades Neuro-
musculares de la Sociedad Espa-
ñola de Neurología (SEN), Fran-
cisco Javier Rodríguez de Rivera.

Con motivo del Día Internacio-
nal de la ELA el pasado domingo, 
la SEN recordó que en España con-
viven con esta enfermedad entre 
4.000 y 4.500 personas. Cada año 
se diagnostican entre 900 y 1.000 
nuevos casos, una cifra similar a 
la de los fallecimientos registra-
dos por esta patología. La ELA es 
una enfermedad neurodegenerati-
va que provoca la destrucción pro-
gresiva de las neuronas motoras 
responsables del movimiento vo-
luntario. Como consecuencia, los 
pacientes pierden gradualmente 
capacidades como caminar, ha-
blar, tragar o respirar, evolucio-
nando hacia una discapacidad 
severa y una dependencia funcio-
nal casi total.

La edad media de inicio se si-
túa entre los 60 y los 69 años. En 
el 70% de los casos, los primeros 
síntomas aparecen en las extre-
midades con pérdida de fuerza 
y debilidad progresiva, mientras 
que el 30% restante debuta con 
alteraciones del habla y la deglu-
ción. La supervivencia media tras 
el diagnóstico oscila entre dos y 
cinco años, aunque alrededor del 
20% de los pacientes supera los 
cinco años de evolución y un 10% 
vive más de una década. Además, 
el diagnóstico suele retrasarse en-
tre 12 y 16 meses desde la aparición 
de los primeros síntomas.
 
IMPACTO ECONÓMICO

El impacto económico también es 
elevado. El coste medio por pacien-
te supera los 50.000 euros anuales 
debido a las necesidades asisten-
ciales derivadas de la progresión de 
la enfermedad. Ante el previsible 
aumento de casos, la SEN reclama 
la extensión de las unidades mul-
tidisciplinares de enfermedades 
neuromusculares a todos los hos-
pitales de referencia y una implan-
tación homogénea en el Sistema 
Nacional de Salud. Estas unidades 
mejoran la coordinación asisten-

cial, agilizan el diagnóstico, opti-
mizan recursos y contribuyen a 
aumentar la supervivencia y la 
calidad de vida de los pacientes.
 
REORGANIZAR SU VIDA

Las principales líneas de inves-
tigación se centran en terapias 
génicas y de ARN para formas 
hereditarias, el estudio de la infla-
mación y la búsqueda de biomar-
cadores para lograr diagnósticos 
más precoces. Recientemente, Es-
paña ha autorizado una terapia 
dirigida a pacientes con muta-
ciones en el gen SOD1, el primer 
tratamiento orientado a un me-
canismo molecular específico de 
la ELA en más de tres décadas. 

Aunque la mayoría de los casos 
son esporádicos y sin anteceden-
tes familiares conocidos, entre un 
5% y un 10% tienen un origen he-
reditario asociado a mutaciones 
genéticas identificables.

La complejidad de la enferme-
dad no se limita a la pérdida pro-
gresiva de la movilidad, también 
implica importantes necesidades 

de apoyo sanitario, social y psico-
lógico tanto para los pacientes co-
mo para sus cuidadores. A medida 
que la enfermedad avanza, suelen 
requerirse dispositivos de asisten-
cia respiratoria, ayudas técnicas 
para la movilidad y sistemas de 
comunicación adaptados. Esta si-
tuación genera una elevada carga 
emocional, que en muchos casos, 
los familiares deben reorganizar 
por completo su vida cotidiana 
para atender las necesidades del 
afectado.

Por ello, los especialistas insis-
ten en la importancia de garan-
tizar una atención integral a los 
pacientes y reforzar la disponibi-
lidad de recursos sociosanitarios.n

Las complicaciones respiratorias
son la principal causa de muerte

El deterioro respiratorio consti-
tuye uno de los factores más de-
terminantes en la evolución de 
la ELA, según advierte Ana Ba-
lañá Corberó, miembro del Área 
de Fisioterapia Respiratoria de 
la Sociedad Española de Neumo-
logía y Cirugía Torácica (Separ) 
y codirectora de SeparPacientes. 
“Aunque la velocidad de progre-
sión puede variar entre pacientes, 
todos acabarán desarrollando al-
gún grado de insuficiencia respi-
ratoria crónica a lo largo de la evo-
lución de la enfermedad” señala.

La especialista subraya que la 
detección precoz de los cambios 
en la función respiratoria y la in-
tervención temprana son esencia-
les para mejorar tanto la calidad 
de vida como la supervivencia de 
los pacientes pues las complica-
ciones respiratorias representan 
la principal causa de muerte na-
tural en las personas afectadas 
por esta enfermedad neurodege-
nerativa pues la pérdida de fuerza 
muscular dificulta la expulsión de 
secreciones bronquiales, favore-
ciendo infecciones respiratorias.

Separ apunta, además, en el 
papel clave de la fisioterapia res-
piratoria y de la ventilación me-
cánica domiciliaria, así como la 
necesidad de garantizar un acce-
so temprano a equipos multidis-
ciplinares especializados.

Asimismo, los expertos desta-
can la conveniencia de mantener 
una coordinación estrecha entre 
neumólogos, neurólogos y otros 
profesionales implicados en la 
atención con el fin de ofrecer una 
respuesta integral ante la evolu-
ción de la enfermedad.n

Tercera edición de la Carrera Madrid con la ELA el pasado 14 de junio. AYUNTAMIENTO DE MADRID

Los casos de ELA aumentarán
en Europa un 40% en 25 años 

El coste medio por paciente supera los 50.000 euros anuales por las necesidades asistenciales

EL ENVEJECIMIENTO 

POBLACIONAL EN EUROPA

Y EL RIESGO DE SUFRIR

ELA PLANTEA RETOS

SANITARIOS, ECONÓMICOS

E INVESTIGATIVOS
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NEUROLOGÍA

EL 7% DE LA POBLACIÓN 
RECONOCE CONSUMO 
RECIENTE DE DROGAS

La doctora Marta Guillán, espe-
cialista en Neurología, valora que 
"aunque los datos que hemos obte-
nido en este estudio podrían infra-
estimar el consumo real, porque 
al realizar este tipo de encuestas 
puede existir infradeclaración, lo 
que nos muestran es que el con-
sumo de drogas es especialmente 
relevante entre la población jo-
ven. Este dato es especialmente 
preocupante, porque el cerebro 
continúa madurando estructural 

y funcionalmente hasta incluso 
pasados los 30 años y la exposición 
a sustancias tóxicas durante estas 
etapas puede tener consecuencias 
duraderas sobre las capacidades 
cognitivas, la memoria, la aten-
ción y el comportamiento".

Independientemente de la edad 
del consumidor, las drogas "pue-
den dañar seriamente el sistema 
nervioso a corto o largo plazo y es-
tos daños pueden aparecer con el 
consumo ocasional o habitual".

ICTUS Y DAÑOS NEUROLÓGICOS
La SEN ha alertado en distintas 
ocasiones sobre el aumento de los 
casos de ictus en personas jóvenes 
que se ha producido en los últimos 
años: se ha demostrado una re-
lación directa entre consumo de 
drogas y riesgo de ictus y son nu-
merosos los estudios que apuntan 
a que una proporción relevante de 
los pacientes jóvenes que sufren 
un ictus reconoce haber consumi-
do drogas previamente. Las proba-
bilidades de sufrir un ictus en las 
24 horas posteriores al consumo 
de drogas se multiplican por sie-
te, mientras que un consumo de 
más de una vez por semana puede 
duplicar ese riesgo. En España, se 

estima que el 30% de los menores 
de 50 años que sufren un ictus 
han consumido drogas.

El consumo de drogas también 
puede provocar daños neuroló-
gicos a largo plazo. La cocaína, 
las anfetaminas, los opioides, el 
cannabis o las drogas sintéticas 
se han relacionado no solo con un 
mayor riesgo de ictus, sino de alte-
raciones cognitivas, trastornos de 
memoria y de atención, epilepsia 
y daño vascular cerebral, así como 
la afectación de los mecanismos 
cerebrales implicados en la respi-
ración y el nivel de conciencia.

La doctora Guillán insiste en 
que "existe evidencia científica 
suficiente para afirmar que las 
drogas constituyen un factor de 
riesgo para la salud cerebral. Y sus 
efectos no se limitan al momen-
to del consumo, sino que pueden 
producir alteraciones permanen-
tes e incrementar el riesgo de en-
fermedades neurológicas graves". 
Este riesgo no es percibido en toda 
su magnitud por la población, ya 
que "muchas personas siguen 
percibiendo algunas drogas como 
relativamente inocuas y la percep-
ción del riesgo es clave para pre-
venir, pero ninguna es segura ni 
hay un consumo seguro. Incluso 
el consumo ocasional puede te-
ner consecuencias neurológicas 
graves. Y aunque estos efectos no 
siempre sean inmediatos, pueden 
ser permanentes".

El consumo de estas sustancias, incluso el 
ocasional, incrementa el riesgo de deterioro 
cognitivo, ictus y dolencias neurológicas.

TEXTO: REDACCIÓN 
FOTO: EFE

El pasado viernes se conmemoró el 
Día Mundial contra la Droga, una 
fecha perfecta para recordar que 
su consumo continúa represen-
tando una amenaza importante 
para la salud, especialmente entre 
la población más joven. La últi-
ma ‘Encuesta poblacional sobre 
hábitos cerebrosaludables de la 
población española’, impulsada 
por la Sociedad Española de Neu-
rología (SEN), señala que el gru-
po de entre 18 y 34 años es el que 
registra una mayor frecuencia de 
consumo reciente de drogas: más 
de un 15,5% consumió algún tipo 
de droga ilegal en el último año.

 
LOS JÓVENES: MÁXIMA ALERTA
El estudio de la SEN apunta que 
un 7% de la población española re-
conoce haber consumido alguna 
sustancia recientemente (al 15,5% 
de los jóvenes se suma el 9,5% de 
las personas de entre 35 y 59 años y 
el 4,5% de los mayores de 60 años) 
y también pone de manifiesto 
diferencias relevantes por sexo: 
mientras que el 83,9% de las mu-
jeres asegura no haber consumi-
do nunca drogas, este porcentaje 
desciende hasta el 71,7% entre los 
hombres, que además registran 
mayores porcentajes en todas las 
categorías de consumo reciente, 
incluyendo los últimos días, se-
manas o meses.

Dato positivo
De 14 a 18 años, 
cae el consumo

La encuesta nacional Estudes 
2025, sobre el uso de drogas 
en estudiantes de secundaria 
en España (de 14 a 18 años), 
ha revelado una caída históri-
ca en el consumo de alcohol, 
tabaco, cannabis y vapers en 
este grupo. 

El consumo de alcohol, 
tabaco y cannabis en chicos 
de 14 a 18 años ha alcanzado 
mínimos históricos desde que 
existen registros (1994).

En 2025 también se obser-
va que desciende, por primera 
vez, el consumo de hipnose-
dantes, que era una preocu-
pación creciente. Estos son los 
medicamentos con potencial 
adictivo más consumidos por 
los adolescentes sin receta, 
especialmente por las chicas.
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