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D ESCLEROSIS LATERAL AMIOTROFICA

Piden extender las unidades especializadas
en ELA ante el aumento previsto de casos

R.S.B.

La Sociedad Espafiola de Neu-
rologia (SEN) ha reclamado,
con motivo hoy domingo del
Dia Internacional de la Escle-
rosis Lateral Amiotréfica
(ELA), la extension de las uni-

dades multidisciplinares es-
pecializadas a todos los hospi-
tales de referencia y el desa-
rrollo efectivo de la Ley ELA
para mejorar la atencién a los
pacientes.

En Espafia conviven con es-
ta enfermedad entre 4.000 y

4.500 personas y cada afio se
diagnostican unos 900-1.000
nuevos casos. “En Espafia se
diagnostican alrededor de tres
nuevos casos al dia, una cifra
similar a la de los fallecimien-
tos diarios asociados a esta pa-
tologia”, ha sefialado el coordi-

nador del Grupo de Estudio de
Enfermedades Neuromuscula-
res de la SEN, el Dr. Francisco
Javier Rodriguez de Rivera.

La sociedad cientifica re-
cuerda que la ELA es una en-
fermedad neurodegenerativa
de répida evolucién, con una

supervivencia media de entre
dos y cinco afios tras el diag-
noéstico, y advierte de que el
numero de afectados en Euro-
pa podria aumentar mas de un
40% en los préximos 25 afios
debido al envejecimiento de la
poblacién.

Desde la SEN aluden al retra-
so diagnostico. Transcurren en-
tre 12y 16 meses desde la apari-
cién de los primeros sintomas
hasta la confirmacién del diag-
noéstico de la enfermedad.
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D ESCLEROSIS LATERAL AMIOTROFICA

Piden extender las unidades especializadas
en ELA ante el aumento previsto de casos

R.S.B.

La Sociedad Espafiola de Neu-
rologia (SEN) ha reclamado,
con motivo hoy domingo del
Dia Internacional de la Escle-
rosis Lateral Amiotréfica
(ELA), la extension de las uni-

dades multidisciplinares es-
pecializadas a todos los hospi-
tales de referencia y el desa-
rrollo efectivo de la Ley ELA
para mejorar la atencién a los
pacientes.

En Espafia conviven con es-
ta enfermedad entre 4.000 y

4.500 personas y cada afio se
diagnostican unos 900-1.000
nuevos casos. “En Espafia se
diagnostican alrededor de tres
nuevos casos al dia, una cifra
similar a la de los fallecimien-
tos diarios asociados a esta pa-
tologia”, ha sefialado el coordi-

nador del Grupo de Estudio de
Enfermedades Neuromuscula-
res de la SEN, el Dr. Francisco
Javier Rodriguez de Rivera.

La sociedad cientifica re-
cuerda que la ELA es una en-
fermedad neurodegenerativa
de répida evolucién, con una

supervivencia media de entre
dos y cinco afios tras el diag-
noéstico, y advierte de que el
numero de afectados en Euro-
pa podria aumentar mas de un
40% en los préximos 25 afios
debido al envejecimiento de la
poblacién.

Desde la SEN aluden al retra-
so diagnostico. Transcurren en-
tre 12y 16 meses desde la apari-
cién de los primeros sintomas
hasta la confirmacién del diag-
noéstico de la enfermedad.
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D ESCLEROSIS LATERAL AMIOTROFICA

Piden extender las unidades especializadas
en ELA ante el aumento previsto de casos

R.S.B.

La Sociedad Espafiola de Neu-
rologia (SEN) ha reclamado,
con motivo hoy domingo del
Dia Internacional de la Escle-
rosis Lateral Amiotréfica
(ELA), la extension de las uni-

dades multidisciplinares es-
pecializadas a todos los hospi-
tales de referencia y el desa-
rrollo efectivo de la Ley ELA
para mejorar la atencién a los
pacientes.

En Espafia conviven con es-
ta enfermedad entre 4.000 y

4.500 personas y cada afio se
diagnostican unos 900-1.000
nuevos casos. “En Espafia se
diagnostican alrededor de tres
nuevos casos al dia, una cifra
similar a la de los fallecimien-
tos diarios asociados a esta pa-
tologia”, ha sefialado el coordi-

nador del Grupo de Estudio de
Enfermedades Neuromuscula-
res de la SEN, el Dr. Francisco
Javier Rodriguez de Rivera.

La sociedad cientifica re-
cuerda que la ELA es una en-
fermedad neurodegenerativa
de répida evolucién, con una

supervivencia media de entre
dos y cinco afios tras el diag-
noéstico, y advierte de que el
numero de afectados en Euro-
pa podria aumentar mas de un
40% en los préximos 25 afios
debido al envejecimiento de la
poblacién.

Desde la SEN aluden al retra-
so diagnostico. Transcurren en-
tre 12y 16 meses desde la apari-
cién de los primeros sintomas
hasta la confirmacién del diag-
noéstico de la enfermedad.
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ENTREVISTA

Jesuis Porta-Etessam
DOCTOR EN NEUROLOGIA

«ESs un momento
Unico de avances en
alzheimer,
parkinson
v ELA»
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Josep Bagur

La neurologia es la especialidad
médica del futuro, la que abre las
puertas a una investigacién apa-
sionante, la que permitira paliar
parte de los efectos del alzhéi-
mer, el parkinson y la ELA. Ade-
mas, el cerebro, nuestra inteligen-
cia natural, observa las capacida-
des de la IA (Inteligencia Artifi-
cial), con temor cuando es joven
y con envidia cuando envejece.

Jesus Porta-Etessam (Madrid,
1969) es uno de los principales
referentes en Espafa en Neurolo-
gia clinica. Preside la Sociedad
Espafiola de Neurologia y es el
jefe de este servicio en el Hospi-
tal de la Fundacion Jiménez Diaz
de Madrid. Ha pasado

Jesus Porta-Etessam | Doctor en Neurologia

«ES un momento unico
de avances en alzheimer,
parkinsonyla ELA»

Jests Porta es un referente en neurologia, que reclama mas
atencion ala enfermedad mental, el gran reto del siglo XXI

marihuana y las nuevas drogas
de disefio.

La marihuana es el ejemplo de
permisividad social a las dro-
gas.

—Es un error. La marihuana pro-
duce a largo plazo problemas de
memoria, alteraciones mnésicas,
y aumenta el riesgo de tener tras-
tornos mentales. Que sea natural
no quiere decir que sea bueno, la
cicuta también es natural y algin
efecto tiene. Ahora, su consumo
es una introduccion al tabaco.
Primero se hacen adictos a la
marihuana y después al tabaco.

éLa Inteligencia Artificial es
una herramienta util para
avanzar en la investiga-

unos dias de vacaciones
en la Isla, es la tercera vez
que viene, en este caso
para descubrir las fiestas
de Sant Joan. Mantiene
activa su capacidad de
asombro: de que se hable
tanto menorqu]’n, que las
familias juntas canten en
las calles festivas, que en
la Isla se respire el sentido
de la Reserva de Biosfera,
que este tierra conserve
tanta belleza natural, sin
que perciba masificacién.

é¢Cémo estamos de
salud cerebral?
—Hemos realizado
de las encuestas mads
importantes sobre este
tema. Sabiamos que casi
uno de cada dos personas
tienen una enfermedad
neurolégica y la estima-
cién es que se incremen-
ten mucho mas en Espa-
fia, lo que tiene que ver
con la mayor esperanza
de vida. Pero la esperanza
de vida sin calidad de
vida no tiene sentido. Hay
que luchar para se reduz-
can las enfermedades
neuroldgicas que son la
principal causa de discapacidad
en el mundo. El gasto global que
generan las enfermedades neuro-
légicas es mas que el de las onco-
l6gicas y cardiolégicas juntas. Si
no tomamos medidas preventivas
y ante el envejecimiento de la
poblacién no vamos a ser capaces
de mantener este sistema sanita-
rio.

una

¢Envejece mejor el cuerpo
que el cerebro?

—No podemos separar el cerebro
del cuerpo. Si uno tiene una
enfermedad neuroldgica impor-
tante da igual como esté el cuer-
po, se acaba deteriorando igual.
Cuidar mas el cerebro es ya una
corriente mundial liderada por
los cientificos. Desde pequenitos
hay que tomar medidas para evi-
tar desarrollar enfermedades
neuroldgicas.

¢Es verdad que estas patolo-
gias afectan mas a los pobres
que a los ricos?

—Es una de las lineas de investi-

El neurdlogo en Ciutadella.

Es la tercera vez que pasa unos dias de
vacaciones en Menorca. Foto:JB.

gacién en que estoy mas obsesio-
nado, ver como incide el nivel
socio econémico en las enferme-
dades mentales. Se ha visto que
nifos de un nivel econémico bajo
tienen un 300 por cien mas de
posibilidades de desarrollar un
alzhéimer cuando sean mayores
que otros de un nivel socioeconé-
mico alto. Y si ademds reduces
los anos de escolarizacion se mul-
tiplica el riesgo por 4,5. Los estu-
dios han demostrado esta conclu-
sion. Eso hay que tenerlo en
cuenta en los presupuestos publi-
cos, sobre todo si esperamos un
futuro mejor.

También ha investigado en
neurooftalmologia.

—Hemos comprobado que tener
mala visién o pérdida de audi-
cién es otro factor de riesgo de
desarrollo de demencia. Hay que
ayudar a que los mayores tengan
audifonos o que se les dé priori-
dad en operaciones como la de
cataratas.

Vaya retos les pone usted a las

co

«LLa mayor esperanza
de vida sin calidad de
vida no tiene sentido»

«Nifos de un nivel
socioecondmico bajo
tienen un 300 % mas
de posibilidades de
desarrollar alzhéimer»

«Los jovenes han
perdido el miedo a las
drogas de disefio y ya
hemos tenido varios
Casos de chicos con
ictus provocados por
SU CONsSUMOo»

administraciones priblicas.
—Son retos complicados pero
hay que afrontarlos. Nosotros
que tenemos el conocimiento
debemos contarlo para hacer
bien nuestro trabajo. La medicina
no es sentarse en una mesa y ver
lo mejor posible a 20 personas en
un dia. La medicina tiene que
tener mas impacto social. Lo
hemos visto en el ictus. Hace 20
afios, solo el 18 por ciento de la
poblacién sabia lo que era. Ahora
conocen los sintomas y saben que
si sufren dificultades para hablar
tiene que actuar.

Ademas de la edad, équé otros
factores explican el incremen-
to de las enfermedades men-
tales?

—Las drogas. Los jovenes han
perdido el miedo a las nuevas
drogas de disefio. Hemos tenido
varios casos de chicos con ictus
provocados por su consumo. Hay
cierto miedo al abuso al alcohol,
incluso a las drogas mas clasicas
pero se ha perdido el miedo a la

cién del cerebro?

—Sin lugar a dudas. Lo
primero es que nos acorta
mucho los tiempos de una
investigacion. Nos permite
hacer analisis poblaciona-
les brutales, antes muy
complejos. A veces se ha
querido comparar la TA
con las redes del cerebro,
pero no funciona igual,
sino que se parece més a
estructuras mas sencillas
de otros animales. Pero es
evidente que es una gran
herramienta. Nos ayuda a
resolver dilemas comple-
jos sobre el funcionamien-
to del cerebro. En los dlti-
mos 20 afios hemos avan-
zado mas en el conoci-
miento del cerebro que en
toda la historia anterior. El
siglo XXI es el de la neuro-
logia claramente.

Quizas laotracaradela
moneda, ¢esta sustitu-
yendo la IA tareas que
antes encargabamos al
cerebro, estamos per-
diendo capacidad cog-
nitiva?

—Vemos dos cosas. En los
nifios, que son los que han
nacido con ello, se ve que estan
perdiendo capacidad de focaliza-
cién de la atencion. A través de
las redes y la IA reciben mensajes
muy cortos y muy contundentes,
que les genera un habito que,
desde la inmediatez, es més gra-
tificante que leer un libro. Y otro
elemento que vemos es que los
ninos tienen mucha dificultad
para reflexionar, es decir, adquie-
ren mucho conocimiento, pero
les cuesta la reflexién sobre ello.
Lo importante no es la informa-
cién sino lo que hacemos con
ella. Otra cuestion es que se
intente equiparar el producto
hecho con IA con el original
humano.

Es lo que les pasa a los escrito-
res, que temen por su futuro.

—Si le damos a un equipo de IA
todos los libros de Delibes y le
pedimos que nos escriba una
obra con su estilo, lo hard, inclu-
50 nos lo podremos creer. ;Pero

Continia en la pagina siguiente
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Viene de la pagina anterior

la IA va a ser capaz de crear de 0
«La Odisea» de Homero o el
«Ulysses» de Joyce? No lo va a
poder hacer. Ahora utilizamos la
IA para sorprendernos de lo que
es capaz, si realmente puede
reproducir lo que hemos hecho
los seres humanos durante
muchos siglos. Pero el objetivo es
que la TA haga cosas diferentes.
Es el mismo cambio que estamos
viviendo ahora en la medicina.
Ser capaces de mirar mas alld y
entender que no necesitamos la
IA para que revise la historia cli-
nica de un paciente para que la
lea mejor, sino que la necesita-
mos, por ejemplo, para que haga
un cribado poblacional que me
permita centrarme en ese grupo
para evitar que tengan un alzhéi-
mer.

éLalA nos hara mas tontos?
é¢Perderemos capacidad del
cerebro por falta de uso?
—Nosotros tenemos una evolu-
cién social y no una evolucién
darwiniana clasica. No hay una
seleccion natural en el ser huma-
no porque no tenemos presién
ecoldgica. Las grandes evolucio-
nes provocan cambios sociales,
que hacen que en los nifios el
desarrollo cerebral sea distinto.
Pero la capacidad prospectiva y
la potencia del cerebro va a
seguir siendo la misma. Es ver-
dad que desde la adaptacion
social, la IA sustituye algo que
estdbamos haciendo nosotros.
Ahi esta la importancia de la
educacién. Cuando los finlande-
ses, referentes en educacion,
introdujeron las tablets en las
aulas a mi ya me pareci6 un gran
error. Se han dado cuenta que se
equivocaron y han rectificado.
(Coémo se podia prescindir de la
escritura manual? Igual que la
ontogenia es un recuerdo de la
filogenia, la educacion debe ser
un recuerdo de la evolucion del
ser humano. La IA tiene que apa-
recer a partir de los 12 o 14 afos
para que los nifios adquieran
estas capacidades.

¢Es imaginable que un dia
podamos incorporarnos un
chip de memoria externo o
interno para apoyar al cere-
bro?

—Si me hubiese hecho esta pre-
gunta hace cinco anos me habria
empezado a reir. Ahora no, por-
que el crecimiento es brutal.
Hoy lo veo factible. Ya podemos
colocar una plaquita y conseguir
que un paciente que ha tenido
una esclerosis lateral amiotrofi-
ca (ELA) y que ha perdido el
habla, que no el lenguaje, que
tiene en el cerebro, a través de
reconocer patrones de activa-
cién de neuronas pueda tener
un lenguaje, burdo pero que sea
capaz de comunicarse. Yo si creo
que en un futuro préximo
vamos a tener una interfaz qui-
zas no directamente al cerebro,
sino a estructuras auditivas que
lo transmitan al drea del lengua-
je con una codificacién poste-

El doctor Porta cree que se deberia acceder a la IA a partir de los 12 0 14 afios.

co

«La idea de incorporar
un chip de memoria al
cerebro hace 5 anos
me habria hecho reir.
Hoy ya no me rio»

rior.

Le pediria que pronostique la
evolucién del alzhéimer,
écémo se avanza para su cura-
cién?

—Estamos en un momento tinico
en la historia y ya hay dos farma-
cos, la donanemab y el lecane-
mab, que -vamos a ver si se
aprueban o no- son capaces de
lentecer la evolucién de la enfer-
medad dieciocho meses en un 26
por ciento de los pacientes y esto
es un hito. Hay mds de doscien-
tos farmacos ahora mismo en
ensayo clinico. Yo creo que es una
enfermedad que en los préximos
cinco afos vamos a ver grandes
cambios. Hay otro farmaco nue-
vo, el trontinemab, que a través
de una proteina brainshuttle es
capaz de entrar en el cerebro, lo
que ahora cuesta mucho conse-
guir. Creo que seremos capaces
de parar o enlentecer mucho esta
enfermedad en pocos afos. Ade-
mas, ahora ya podemos diagnos-
ticarla con un andlisis de sangre y
eso es impresionante. Los marca-
dores biolégicos anteceden la
aparicién de los sintomas en
afios. Se podria hacer un control
preventivo amplio de la pobla-
cion con buenos resultados.

éCon el parkinsonsevaala
misma velocidad?

—Estamos también en otro

momento historico. Tenemos ya
marcadores como la proteina de
la alfa-sinucleina, que la pode-
mos determinar con mucha difi-
cultad en el liquido cefalorraqui-
deo, también en la piel, y que
indica que vas a tener la enferme-
dad o que la tienes. Hay ensayos
clinicos en marcha para bloquear
esta proteina y enlentecer la
enfermedad. Han fracasado los
que ha habido hasta ahora, pero
los nuevos tienen buena pinta. Al
margen de los nuevos tratamien-
tos, la levodopa ya la podemos
poner subcutanea, lo que permite
hacer una vida normal a los
pacientes. Hemos descubierto
que hay subtipos de la enferme-
dad, dependiendo de la mutacion
que tienen. En muchos casos,
todo ello permite cambiar el pro-
nostico.

Por tltimo, el pronéstico de la
terrible enfermedad de la ELA.
—Nos dimos cuenta que debajo
de una misma manifestacién de
la enfermedad habia fisiopatolo-
gias y patogenias distintas.
Hemos visto que no es lo mismo
una ELA por la mutacién de la
superdxido dismutasa, que es el
marcador TDP-43. Ahora los
ensayos son mucho mas selecti-
vos. Ya tenemos el tratamiento
para una de las ELA hereditarias,
que representa un 3 por ciento de
los pacientes y que modifica la
evolucion de la enfermedad.
Vamos un poco més lentos que
con otras enfermedades, pero es
un momento tinico de avances.

Usted se referia antes al enve-
jecimiento de la poblacién.
¢Sabe que un menorquin,
Joan Riudavets, de Es Migjorn,
fue el hombre mas viejo del
mundo con 114 aifios?

—No lo sabia pero no me extrana
que pase eso en esta Isla.
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[.a melatonina envenena el sueno infantil:
«No es un dulce, es una hormona»

En el verano coinciden
varios factores que
favorecen un suefio mas
natural de los menores

Carlota Fominaya
Madrid

Unas veces se trata de gominolas azu-
les, moradas, naranjas... con tan buen
sabor que son los propios menores los
que la reclaman a sus padres al caer
la noche. Estamos hablando de mela-
tonina con apariencia de chucheria.
Cuando va dirigida a nifios méas pe-
quefios, la presentacion es en gotas 'y
basta con poner tres debajo de la len-
gua del pequeno. En ambos casos, es-
tan al alcance de cualquiera, ya que
no es necesario receta porque se ven-
den en cualquier farmacia como com-
plemento dietético.

La facilidad en el acceso y la pro-
mesa de una noche «tranquila» hace
que cada dia una de cada tres familias
en Espafa administren esta sustan-
cia a sus hijos antes de irse a dormir.
Muchos de ellos, «sin necesidad real
detrés, ni control médico», tal y como
denuncian con preocupaciéon desde la
Sociedad Espafiola de Neurologia Pe-
diatrica (Senep).

Este uso y abuso en la poblacién in-
fantil preocupa a los pediatras, que
alertan de que la mayoria lo hace por
«consejo de amigos o parientes» o por-
que lo han visto en redes sociales. La
mitad mantiene el tratamiento duran-
te meses, incluso anos, sin supervi-
sion médica, sin tener en cuenta que
lo que estan dando a sus retofios no
es un dulce, sino una hormonay que,
por tanto, «deberia ser considerada
como farmaco con los controles que
ello implicaria».

Es en este escenario, mas habitual
de lo que parece, donde la llegada de
las vacaciones puede convertirse en
un buen momento para iniciar el «de-
senganche» de esta sustancia. Pero
no porque el verano sustituya su efec-
to, sino porque durante esta época
confluyen varios factores que favo-
recen un suefio mas natural. La ma-
yor exposicién a la luz solar, el au-
mento de la actividad fisica al aire li-
bre y la reduccién del estrés asociado
al curso escolar ayudan a reforzar los
mecanismos biolégicos que regulan

«Esta sustancia no actia
como un sedante clasico.
Su funciodn principal es
ayudar a sincronizar el reloj
biologico»

U

Un infante dormido. unptash

el suefoy los ritmos circadianos. Es
verdad que julio y agosto, admite Os-
car Sans, miembro del grupo de tra-
bajo de Pediatria de la Sociedad Espa-
fola del Suefio (SES), «pueden tomar-
se como unos meses razonables para
revisar si un nifio sigue necesitando
esta ingesta, pero la pregunta clave, a
mi juicio, no es tanto la estacion del
afio en la que suspender el tratamien-
to, sino el motivo por el cual empezd
atomarla. No todos los problemas del
suefo se solucionan de la misma for-
mayy, por tanto, antes de iniciar cual-
quier terapia es imprescindible iden-
tificar cudl es el origen de la alteracion
del suefio que llevo a ese nifio a no dor-
mir tan bien como sus padres desea-
rian».

Porque la melatonina, aclara el tam-
bién neurofisiélogo clinico Francisco
Martinez Pérez, «no actiia como un
sedante clasico». Su funcién princi-
pal, explica, «es ayudar a sincronizar
el reloj biolégico, indicando al cerebro
cuando es el momento de dormir. Por
eso puede ser ttil en determinadas si-
tuaciones, especialmente cuando exis-
te una alteracién del ritmo circadia-
no, como ocurre en algunos casos de

retraso de fase del suefio, o en ciertos
trastornos del neurodesarrollo». Este
experto admite que esta sustancia
«puede formar parte del tratamiento
en situaciones concretas, pero no de-
beria convertirse en la respuesta au-
tomadtica ante cualquier problema del
suefio infantil sin una evaluacién ade-
cuada porque puede retrasar la iden-
tificacién de la causa real del proble-
man».

Sin indicacion clara

Asilo corrobora también el pediatra
y experto en suefio infantil Gonzalo
Pin Arboledas, para quien «descar-
tados posibles trastornos como
piernas inquietas o apnea obs-
tructiva del sueno las vacacio-
nes estivales pueden ser un
buen momento para revisar
el uso en aquellos nifios que
la toman sin una indica-
cion clarav. Sin embargo,
Pin hace especial hin-
capié en que «cualquier
retirada debe ir acom-
pafiada de la instaura-

cion de hébitos saluda-

-

La melatonina
dirigida a nifos se
presentaen
formato
‘gominolas’. asc
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bles de suefo y, siempre que sea posi-
ble, del seguimiento de un profesio-
nal».

Para este médico, que confirma que
durante su préctica clinica ha visto un
importante incremento de su uso, has-
ta el punto de multiplicarse por tres
en los dltimos cinco afios, «actualmen-
te es mas adecuado hablar de ‘habi-
tos saludables del suefio’ que de ‘hi-
giene’ del mismo. «Esto incluiria -enu-
mera- una adecuada exposicion
natural a la luz del dia, actividad fisi-
ca al aire libre, horarios regulares de
alimentacién y rutinas estables. To-
dos estos factores acttian como sefia-
les que ayudan al reloj biolégico in-
fantil a distinguir correctamente en-
tre el dia y la noche».

Un contraste natural, remarca, «que
muchos nifios han perdido debido a
factores como la exposicion excesiva
alaluz artificial, el ruido, las cenas
tardias o el picoteo constante entre
comidas, circunstancias que desorien-
tan al reloj biolégico y dificultan el
descanso». La luz natural, destaca,
«desde primera hora del dia es impor-
tantisima para descansar bien des-
pués por la noche, y desayunar en un
ambiente muy luminoso envia una po-
tente senal al reloj biolégico. Es més.
diria que la primera necesidad del or-
ganismo al despertar no es tanto el ali-
mento como la exposicion a la luz».

Por tanto administrar este crono-
regulador como tinica medida, advier-
te Sans, sin haber trabajado previa-
mente todos estos hédbitos, constitu-
ye un error. Antes de plantear cualquier
tratamiento farmacolégico hay que
revisar como duerme el nifio y cudles
son sus rutinas durante las 24 horas
del dia. Por eso, insiste, «independien-
temente de que sea verano o invierno,
la primera intervencion siempre debe
ser la instauracion de unas buenas
costumbres. Estas pasan por tener ho-
rarios regulares para las comidas y el
descanso, evitar grandes diferencias

entre semanay fines de semana,

realizar ejercicio fisico -prefe-
riblemente durante la mafia-
nay al aire libre- y evitar la
actividad intensa las horas
previas antes de acostarse».
Asi pues, estos meses, ad-
mite Pin Arboledas, «ofrecen un
contexto especialmente favora-
ble para introducir estos cambios
pero sin perder de vista que, de cara
al final de las vacaciones y la reincor-
poracidén escolar, hay que garantizar
el seguimiento de esas rutinas a lo lar-
go del invierno. No puede ser que mu-
chos nifios soporten jornadas tan car-
gadas, entre el colegio y las activida-
des extraescolares, una situaciéon muy
comun que provoca que lleguen al fi-
nal del dia muy activados y estresa-
dos, algo que sin duda dificulta la con-
ciliacién del suefio». Tampoco habria
que olvidar, concluye, un aspecto que
muchas veces no se contempla: la afec-
tividad. «Un nifio necesita sentirse
querido y seguro durante todo el dia
para dormir bien, ya que la seguridad
emocional constituye otro de los pila-
res fundamentales del descanso salu-
dable».
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Elmicrobiélogo de la Universi-
dad de Alicante Francis Moji-
ca, considerado como el padre de
la técnica de edicién genética
CRISPR, sera galardonado con la
Medallade Honor 2026 delaRed
Vives de Universidades. El acto de
entrega de esta distincion tendra
lugar el proximo viernes 3 de ju-
lio, alas 12 horas, al Anfiteatro
GEA (IUT edificio A) de la Uni-
versidad de Perpignan Via Domi-
tia. La tecnologia CRISPR es co-
nocida como el «corta y pega»
del genoma. Se trata de una téc-
nica de edicién genética revolu-
cionaria que actia como unas ti-
jeras moleculares, permitiendo a
los cientificos modificar el ADN
de cualquier organismo vivo con
una precision y facilidad sin pre-
cedentes.

Asilo ha decidido el Consejo
General dela Red Vives de Uni-
versidades, formado por los 21
rectores y rectoras de las univer-
sidades miembros, que también
distinguira a la neur6loga Merce
Boada, por sus contribuciones a
la cultura, la sociedad, el pensa-
mientoy el conocimiento cienti-
fico. El acto ptiblico estara presi-
dido por el presidente de la Red
Vives y rector de la UPVD, Yvan
Auguet. La ceremonia contara
con la participacion de la rectora
de la Universidad de Alicante,
Amparo Navarro, que sera laen-
cargada de pronunciar lalauda-
tio de Mojica. Con Navarro asisti-
raalacto de entrega, la vicerrec-
tora de Formacion Permanente y
Lenguas de la UA, Rosabel Roig.
Maéaxima distinciéon
La Medalla de Honor es la ma-
xima distincién que otorgan
conjuntamente las universida-
des de la Red Vives, en recono-
cimiento de la trayectoria pro-
fesional, el compromiso con la
ciencia, la culturay la sociedad
que, desde diferentes ambitos y
disciplinas, han desarrollado
las personas homenajeadas.
Desde 1995, afio en que se en-
tregaron las primeras medallas,
han recibido esta distincién 40

Merce Boaday Francis Mojica, Medalla de Honor de la Xarxa Vives 2026.

Investigacion
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Francis Mojica, el padre del CRISPR,
recibira laMedalla de Honor 2026
de laRed Vives de Universidades

La entrega del galardon, que también recae en la neurologa Merce Boada,
tendra lugar el 3 de julio en la Universidad de Perpignan Via Domitia

personas de los mas varios am-
bitos de conocimiento.
Francisco Juan Martinez-Mo-
jica (Elche, 1963) es un micro-
bidlogo, profesor e investigador,
destacado por su faceta como
descubridor del sistema de edi-
cién genética CRISPR, una técni-
ca que fue galardonada con el
premio Princesa de Asturiasy en
2020 con el Nobel de Medicina.
Interesado por ladocenciayla
investigacion, desde el afio 1997
ejerce como profesor y catedra-
tico del Departamento de Fisio-
logia, Genética y Microbiologia
de la Universidad de Alicante
(UA). Fue el fundador del grupo
de investigacién de Microbiolo-
gia Molecular, laboratorio donde
ha dedicado mas de tres décadas
en el estudio de labiologia de los

MiCroorganismos extremos, co-
mo también lo ha hecho en es-
tancias internacionales en las
universidades de Utah y Oxford.

Articulos publicados

Mojica ha publicado numerosos
articulos en revistas de referen-
cia como Journal of Molecular
Evolution, Trends in Microbiology
o Nature. Es autor del hallazgo
que revel6 que las secuencias
CRISPR funcionan como el siste-
ma inmunitario adaptativo de las

Larectorade
laUA, Amparo
Navarro, harala
laudatio del
microbidlogo

bacterias ante los virus, un me-
canismo que ha revolucionado la
biomedicina moderna.

Sus descubrimientos crista-
lizaron con el desarrollo de la
tecnologia CRISPR-Cas, que
gand el Nobel de Quimica. Aun-
que la academia sueca premi6 la
técnica basada en el descubri-
miento del profesor de la UA,
dejo fuera del galardén al padre
de la edicién genética, pese a ser
quien abrié el camino a su co-
nocimiento.

Ademas de sus trabajos sobre
genética procariota, ha hecho
numerosas conferencias, sesio-
nes de divulgacién cientifica y
lecciones magistrales en todo el
mundo defendiendo el valor dela
ciencia basica. Ademas, ha sido
galardonado con el premio Rei

JaumeI en la Investigacién Basi-
ca(2016), el premio Fundaciéon
BBVA Fronteras del Conocimien-
to (2016) y el Albany Medical
Center Prize (2016), uno de los
mas prestigiosos de Estados
Unidos. La Universidad de Ali-
cante le entrego la Medalla de
Oro dela institucién el 2020.

Alzhéimer

Merce Boada Rovira (Barcelona,
19438) es una neurdloga, investi-
gadoray profesora del Departa-
mento de Medicina de la Univer-
sidad Internacional de Catalunya
(UIC). Ladoctora Boada es una de
las mas grandes expertas en la
investigacion del Alzheimer tan-
to en el ambito nacional como
internacional, asi como cofun-
dadora y directora médica del
Ace Alzheimer Center Barcelona,
un espacio de referencia en la
atenciony el estudio de este tras-
torno cerebral. Ha publicado mas
de 150 articulos académicos de
alto impacto internacional en re-
vistas como The Lancet Neuro-
logy, Neurology o Journal of Alzhe-
imer’s Disease.

Es autoray pionera de mode-
los de atencién integral que vin-
culan la investigacién basica con
lamejora de la calidad de vida de
los pacientesy de sus cuidadores,
un mecanismo que ha revolucio-
nado el tratamiento de las de-
mencias en Catalufia. Ademés de
sus trabajos sobre neurodegene-
racién, ha pronunciado numero-
sas conferencias, charlas de di-
vulgacién médica y lecciones
magistrales en todo el mundo
defendiendo el diagnéstico pre-
coz y la sensibilizacién social.
También ha adaptado sus cono-
cimientos al &mbito institucional
y de planificacién sanitariacomo
coautora de los planes de salud
de la Generalitat de Catalunya
sobre enfermedades neurodege-
nerativas.

Boada ha sido galardonada
con laCreu de Sant Jordi dela Ge-
neralitat de Catalunya (2016), el
premio Alzheimer de la Sociedad
Espaiiola de Neurologia (2021) y
la Medalla de Oro al Mérito Cien-
tifico del Ayuntamiento de Bar-
celona (2023), entre otras distin-
ciones.m
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