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El sueiio tropieza conel

estrés y las pantallas. La
luz del mdvil es ahora «el
gran enemigo» P31
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El estrés y las pantallas hacen del sueino
un problema «cada vez mas relevante»

La luz azul de moévilesy
ordenadores se declara
«el mayor enemigo para
dormir». EI 56% de los
espafioles no descansa
las horas recomendadas

DANAE PEREZ

LAS PALMAS DE GRAN CANARIA. «La
vida actual es el mayor factor de
riesgo para padecer problemas de
sueno». La fisidloga de la Unidad
del Sueno del Hospital Doctor Ne-
grin, Inmaculada Rodriguez, se-
nala directamente al estrés y a las
pantallas, que emiten luz azul, «el
peor enemigo a la hora de dormir».
«Por la tarde noche no deberiamos
tener nada de luz azul, porque evi-
tala produccién de melatonina, la
hormona que produce sueno», ex-
plica la experta.

Este viernes (como cada viernes
previo al equinoccio de marzo) se
conmemora el Dia Mundial del Sue-
o, siendo este «un problema cada
vez mas relevante a nivel social por
los habitos de vida». Los datos son
reveladores, pues el 56% de la po-
blacién espanola no duerme las
horas recomendadas, de siete a
nueve, y el 50% no consigue un
sueno reparador, segun la Socie-
dad Espanola de Neurologia (SEN).

Esta realidad se ve reflejada en
la Unidad del Sueno del Negrin,
que se ha visto obligada a crecer
en los ultimos anos. Si inicialmen-
te estaba mas enfocada a los pro-
blemas respiratorios del sueno (ap-
nea del sueno), «actualmente va-
lora todo tipo de patologias, cua-
dros de insomnio, piernas inquie-
tas o cuadros de parasomnia y so-
nambulismo».

Los pacientes asistidos en este
servicio duermen menos de seis

Los habitos de vida actuales fomentan los problemas de suefio. ¢z

horas de media al dia. La lista de
espera para pasar consulta ascien-
de a seis meses y solo en 2025 se
atendieron a 301 pacientes con
patologia de hipersomnia, para-
somnia, trastorno de conducta del
suenio REM (Tcsrem) o sindrome
de piernas inquietas.

Entre los trastornos mas habi-
tuales destaca el insomnio, que
cuenta con un «perfil claro»: «Afec-
ta mas a mujeres que a hombres,
con mucha carga laboral y perso-
nal, que empieza a dormir menos
horas en un momento de su vida,
de mucho estrés, algo que se va
cronificando con el paso del tiem-

«La luz roja es muy
positiva a tltima hora
de la tarde»

La luz roja esta ultimamente
en voga. Muchas voces divul-
gan sus beneficios para conci-
liar el sueilo en foros online.
La fisiéloga Inmaculada Rodri-
guez asegura que Su uso es
«muy positivo» a ultima hora
de la tarde, siempre que se
evite la luz azul propia de los
dispositivos mdviles. «La luz

roja no interfiere en la segre-
gacion de melatonina y no im-
pide que entremos en sueio
cuando nos toca entrar. Enton-
ces, es preferible que, a partir
de las siete u ocho de la tarde,
las luces que encendamos
sean rojas», indica. «Sienla
habitacién o mesa de noche
usamos luz, que sea roja, y si
no nos queda mas remedio
que estar con el movil u orde-
nador, es preferible usar un
filtro de luz azul o activar el
modo de noche», agrega.

LAS CLAVES

» Descanso. El 50% de la po-

blacién espaiola no consigue

un sueno reparador, segun los
ultimos datos de la SEN.

» Cita. Lalista de espera para
pasar consulta en la Unidad del
Sueno del Negrin asciende a
seis meses.

» Farmaco. Inmaculada Rodri-
guez destaca el daridorexant,
que no crea dependencia, pero
«aun no esta financiado».

po». Los sintomas pasan por de-
jar de ser funcional, cansancio con-
tinuo, olvidos o aumento de peso.

Rodriguez pone de relieve otros
casos en los que los pacientes co-
rren especial riesgo, como es el so-
nambulismo o los suefios vividos.
Los primeros, incluso, llegan a sa-
lir de casa dormidos, mientras que
los segundos «tienen pesadillas,
piensan que estan peleandose, se
caen de la cama y pueden hacer-
se traumatismos craneoencefali-
cos». El seguimiento en ambos es
crucial, sobre todo en el segundo.
«Se relaciona con la aparicion de
cuadros neurodegenerativos, por-
que no solo viven las pesadillas,
sino que tienen un trastorno de
conducta del suenio REM», aclara.

Rodriguez celebra la irrupcion
del fairmaco daridorexant, que
«baja el estado de hiperalerta que
tenemos a veces durante la noche
e impide dormir, y no crea depen-
dencia». Ademads, no es un trata-
miento crénico: «El inico incove-
niente es que aqui no esta finan-
ciado», enfatiza, recordando que
Espana es uno de los paises euro-
peos con mayor adiccion a benzo-
diazepinas e hipnéticos, firmacos
prescritos habitualmente para
combatir el insomnio.

Para una buena higiene del sue-
o, recomienda evitar la cafeina,
las bebidas energéticas o autome-
dicarse, asi como disminuir el es-
trés con meditacion o ejercicio,
pero no a ultimas horas del dia.
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LA MITAD DE ESPANOLES
DUERME POCO Y CARECE
DE UN SUENO REPARADOR

La SEN calcula que el 25 por ciento de la poblacion infantil
tampoco descansa con la calidad adecuada para la edad

EP | MADRID

156 por ciento de la poblacién
espafiola adulta duerme me-
nos horas de las recomendadas
para un descanso saludable y el
50 por ciento asegura no tener
un sueho reparador, especial-
mente entre las mujeres, segin
ha advertido la Sociedad Espafio-
la de Neurologia (SEN) con mo-
tivo del Dia Mundial del Suefio.
Los nifios y adolescentes tam-
bién se ven afectados por este
déficit de suefio. En concreto, la
SEN calcula que el 25 por ciento
de la poblacién infantil no tiene
un suefio de calidad y que solo
el 30 por ciento de los nifios ma-
yores de 11 afos duerme el nu-
mero adecuado de horas. «Un

suefio de buena calidad es un
pilar fundamental para la salud
en general e imprescindible pa-
ra el bienestar fisico y mental. Y
una mala calidad de suefo tiene
consecuencias tanto a corto co-
mo a largo plazoy, ha senalado
la coordinadora del Grupo de Es-
tudio del Sueiio de la SEN, Celia
Garcia Malo.

Segun ha detallado, la falta de
suefio produce a corto plazo difi-
cultades de concentracién y ren-
dimiento, asi como un aumento
de la irritabilidad, el cansancio
y la somnolencia durante el dia,
alo que se suman cambios en el
estado de animo y un incremen-
to en el riesgo de accidentes la-
borales y de trafico. «Se estima

Sala de la Unidad del Suefio del Caule. FERNANDO OTERO

que alrededor del 30 por ciento
de los accidentes de trafico en
Espafa estin relacionados con
la somnolencia al volantey, pun-
tualizd. Cuando esta falta de ho-
ras y calidad de suefio se man-
tiene en el tiempo, aumenta el
riesgo de padecer obesidad, dia-
betes, hipertension arterial, alte-
raciones del colesterol y los tri-
glicéridos, enfermedad vascular
y patologias neurodegenerativas,
como la enfermedad de Alzhei-

mer. La privacion persistente de

sueiio se relaciona con mayor in-
cidencia de trastornos mentales

graves, entre ellos la depresion,
y diversos estudios han observa-
do una asociacién entre dormir

insuficientemente y un mayor

riesgo de ciertos tipos de can-
cer, como los de colon, mama o

proéstata. «La verdadera referen-
cia para saber si tenemos un sue-
fio de calidad es como nos senti-
mos al despertary.
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HABITOS SALUDABLES

La mitad de
espanoles duerme
menos horas de las

recomendadas

El 50 por ciento de la poblacion asegura no tener un
sueno reparador, especialmente entre las mujeres

La poblacion espaiiola adulta duerme menos de lo recomendable.

E1 56 por ciento de la pobla-
cién espafola adulta duerme
menos horas de las recomen-
dadas para un descanso salu-
dabley el 50 por ciento
asegura no tener un suefio re-
parador, especialmente entre
las mujeres, segtin advierte la
Sociedad Espafiola de Neuro-
logia (SEN) con motivo del
Dia Mundial del Suefio.

Los nifios y adolescentes
también se ven afectados por
este déficit de suefo. En con-
creto, la SEN calcula que el 25
por ciento de la poblacién in-
fantil no tiene un suefio de
calidad y que solo el 30 por
ciento de los nifios mayores
de 11 anos duerme el niimero
adecuado de horas.

“Un suefio de buena cali-
dad es un pilar fundamental
para la salud en general e im-
prescindible para el bienestar
fisico y mental. Y una mala
calidad de suefio tiene conse-

cuencias tanto a corto como a
largo plazo”, sefiala la coordi-
nadora del Grupo de Estudio
del Suefio de la SEN, Celia
Garcia Malo.

Segtin ha detallado, la falta
de suefio produce a corto
plazo dificultades de concen-
tracién y rendimiento, asi
como un aumento de la irri-
tabilidad, el cansancioy la
somnolencia durante el dia, a
lo que se suman cambios en
el estado de 4nimo y un incre-
mento en el riesgo de acci-
dentes laborales y de trafico.
“Se estima que alrededor del
30 por ciento de los acciden-
tes de trafico en Espafia estan
relacionados con la somno-
lencia al volante”, puntualiza.

Cuando esta falta de horas
y calidad de suefio se man-
tiene en el tiempo, aumenta
el riesgo de padecer obesidad,
diabetes, hipertension arte-
rial, alteraciones del coleste-

roly los triglicéridos,
enfermedad vascular y pato-
logias neurodegenerativas,
como el alzheimer.

Asimismo, la privacion per-
sistente de suefio se relaciona
con mayor incidencia de tras-
tornos mentales graves, entre
ellos la depresion, y diversos
estudios han observado una
asociacion entre dormir insu-
ficientemente y un mayor
riesgo de cancer, de colon,
mama o prostata.

“La verdadera referencia
para saber si tenemos un
suefio de calidad es cémo nos
sentimos al despertar. Si nos
levantamos con sensacién de
descanso, energia y bienestar
suficientes para afrontar el
dia, es sefial de que el suefio
ha sido adecuado y de cali-
dad. No se trata solo de un
numero de horas, sino de la
calidad del descanso”, ha des-
tacado la especialista. ® E.P.
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“Hayrelacion entrelas horas que

dormimosy laesperanzade vi

2

El doctor Carlos Egea destaca que el descanso nocturno es esencial para el organismo

VITORIA - Dormir bien y hacerlo las
horas necesarias es tan importante
para la salud como mantener una
alimentacion equilibrada o practi-
car ejercicio fisico con regularidad.
Sin embargo, los problemas de sue-
fio son cada vez més frecuentes.
Segtin datos de la Sociedad Espaiio-
la de Neurologia (SEN), el 48% de los
adultos y el 25% de la poblacién
infantil en Espafia no tiene un sue-
fio de calidad.

La situacién es especialmente rele-
vante en el Pais Vasco, donde “el 60%
de la poblacién duerme menos de
siete horas entre semana”, subraya
el doctor Carlos Egea, jefe de 1a Uni-
dad del Sueno del Hospital Quirén-
salud Vitoria. Una cifra inferior a las
recomendaciones de los especialis-
tasy que puede repercutir en la con-
centracion, el estado de 4nimo y la
salud a largo plazo.

Con motivo del Dia Mundial del
Suerio, que se celebra el 13 de marzo,
el Hospital Quirénsalud Vitoria
recuerda la importancia de cuidar los
habitos de descanso y de detectar a
tiempo los trastornos del suefio, que
siguen siendo una problematica
ampliamente infradiagnosticada.

El doctor Carlos Egea destaca que
el descanso nocturno cumple fun-
ciones esenciales para el organismo:
“El suefio no es solo un periodo de
descanso. Es un proceso biolégico
fundamental para la regeneracién
del cuerpoy del cerebro. Durante el
suefio se refuerza el sistema inmu-
nitario, se consolidan los procesos
de memoria y se regulan multiples
funciones metabdlicas”, explica.

Trastornos del suefio: frecuentes,
pero poco consultados

A pesar de su impacto en la salud,

Carlos Egea, Jefe de la Unidad del Sueiio de Quirén Vitoria. Foto: Cedida

los trastornos del suefio siguen
pasando desapercibidos o se norma-
lizan. Se estima que entre el 20% y
el 30% de la poblacién presenta sin-
tomas de insomnio y que alrededor
del 10-15% padece insomnio créni-
co, segtin datos de sociedades cien-
tificas del ambito del suefio. A pesar
de ello, muchos pacientes no con-
sultan con un especialista, lo que
contribuye a que estos trastornos
estén infradiagnosticados.

Para el doctor Egea, esta falta de

diagnéstico responde en gran medi-
da al desconocimiento. “Muchas
personas creen que el insomnio, los
ronquidos o la somnolencia diurna
son problemas sin solucion o algo
propio del ritmo de vida actual. Pero
en realidad pueden ser sintomas de
trastornos del suefio que tienen tra-
tamiento y cuya deteccién precoz
puede mejorar significativamente la
calidad de vida”, sefiala.

“Dormir menos de lo necesario o
tener un suefio fragmentado tiene

“El suefio es un proceso
bioldgico para favorecer
laregeneracion del
cuerpo”

“Dormir menos durante
la semanay compensarlo
después no corrige los
efectos del déficit”

CARLOS EGEA
Jefe de la Unidad del Suefio de Quirén

consecuencias claras para la salud.
Existe una relacion directa entre el
numero de horas que dormimos y
nuestra esperanza de vida”, afiade el
especialista.

Los especialistas advierten de que
los habitos de vida actuales influ-
yen de forma notable en la calidad
del descanso. El uso de pantallas
antes de dormir, el estrés laboral,
la falta de horarios regulares o el
sedentarismo contribuyen a que
cada vez mas personas duerman
menos horas de las recomendadas.
“La sociedad ha normalizado dor-
mir poco, pero el suefio no se recu-
pera durmiendo mas el fin de
semana’”, advierte el doctor Carlos
Egea. “Dormir menos durante la
semana y tratar de compensarlo
después no corrige los efectos del
déficit de suefio”.

En este sentido, el doctor Egea
insiste en la necesidad de promo-
ver una auténtica cultura del sue-
fio en la que el descanso sea consi-
derado un elemento fundamental
del bienestar. - DNA
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La falta de sueno dispara
la inflamacion del cuerpo

PEn pleno augey
cada vez con mas
impacto entre los
jovenes, el insomnio
cronico es un grave
problema de salud

R. Bonilla. MADRID

No esuna cuestion baladi: el43,3%
delos espanoles padece algiin sin-
toma de insomnio y, segtin datos
deunestudio delaSociedad Espa-
fiola del Suerio (SES), un 14% de la
poblacién adulta de nuestro pais
sufre insomnio crénico, lo que su-
poneundesgaste enlasalud fisica,
mental, social ylaboral de quienlo
sufre. Dehecho, el 38% dela pobla-
cién afirma tener problemas de
sueno de forma recurrente, y un
19% ocasionalmente, segtin el pri-
mer Barémetro sobre trastornos
del suefio en Espana impulsado
por Takeda.

Este escenario puede ayudar a
entender por qué Espana se sittia
como el pafs con mayor consumo
de benzodiacepinas a nivel mun-
dial, un dato que refleja hasta qué
punto el insomnio se aborda con
frecuencia desde la prescripcion
farmacoldgica, buscando una so-
lucién externa. Sin embargo, aun-
que estos farmacos pueden aliviar
elsintomaa cortoymedio plazo, la
realidad es que no corrigen la cau-
sadel problemay suuso prolonga-
do se asocia a tolerancia y depen-
dencia. Enestesentido, losexpertos
abogan porabordarelinsomniono
solo comounsintomaaislado, sino
como un trastorno conimplicacio-
nes sistémicas y organizacionales,
ya que esto permite avanzar hacia
un modelo de atencién mas pre-

ventivo, racional y sostenible de
una situacién que, sin duda, yare-
presenta un grave problema de
salud publica.

Y las consecuencias de dormir
mal, 0 poco, son claras, motivo por
el que sigue siendo necesario cele-
brar el Dia Mundial del Sueno du-
rante el mes de marzo. De hecho,
no dormir lo suficiente tiene una
conexion mas directa con vivir po-
cos anos que la dieta o el ejercicio,
segun las conclusiones de un re-
ciente estudio realizado por inves-
tigadores de la Universidad de
Ciencias y Salud de Oregon (EE
UU), que demuestra que un mal
descanso afecta ala vejez.

«Elinsomnio es uno de los tras-
tornos de salud mas prevalentes y
conmayorimpacto funcionalenla
poblacién adulta. Ante ello, esta

guiaestd orientadaacontribuirala
reduccién de suinfradiagnésticoy
alalimitacién de suhabitual abor-
daje, predominantemente farma-
colégico, muchas veces prolonga-
do en el tiempo y no exento de
riesgos», asegura la doctora Odile
Romero, miembro del grupo de
trabajo de Insomnio de la SES y
coordinadora del Grupo Sanitario
dela Alianza por el Suefio.

Mas que ladieta

Dormirmalnosolo cansa, sinoque
también enferma. «A menudo nos
centramos en qué comer para re-
ducir la inflamacién, pero ignora-
mos que una noche de privaciéon
de suefio puede tener un impacto
inflamatorio mas relevante que el
de un alimento puntual. No esta-
mossolo cansados; estamosbiol6-

LOS PELIGROS DEL INSOMNIO

Sufre insomnio en algun
momento de su vida

Entre el 20-48%
de la poblacién espanola

Padecen insomnio crénico
(mas de cuatro millones de
adultos espanioles)

—5r3 ]

Entre el 10-15%

duerme mal
58%

un 42%
duerme bien

Fuente: Sociedad Espaiiola de Neurologia y Sociedad Espaiiola del Suefio

Menopausia
e insomnio

»En perimenopausia, la
progesterona comienza
afluctuary, amenudo, a
disminuir antes que los
estrégenos. Esta
hormona modula el
sistema GABA, clave
para favorecer la
relajacién mental y
facilitar la conciliacion
del sueio. Cuando
desciende, el efecto
calmante se atentiay el
descanso se vuelve mas
superficial aumentando
los despertares noctur-
nosy la intranquilidad.
Mas adelante, con la
caida progresiva de los
estrégenos, puede
alterarse laregulacion
térmicay aparecer
sofocos o sudores
nocturnos que fragmen-
tan el sueio profundo.

AFECTAA El suefio

LA SALUD
27%
El ejercicio
fisico
39%
La alimentacién

de los espanoles se
despierta al menos
una vez cada noche

RlEsco

Estudios
muestran que dormir
menos de 6 horas
aumenta en un 12% el
riesgo de morir en los
siguientes 20 aiios en
comparacion con
quienes duermen
entre 6y 8 horas

gicamente estresados», afirma
Isabel Raya, bi6loga especializada
en nutriciény salud integrativa.

Aunquesolemosbuscarelsecre-
todelasalud enelplato, eldescan-
soes, enrealidad, el «cuartomacro-
nutriente» que redondea la
ecuacion. Ignorarlo tiene un im-
pacto proinflamatorio que, soste-
nido en el tiempo, puede ser mas
relevante que el efecto de un ali-
mento aislado: es uno de los des-
encadenantes mas potentes de
inflamacién crénica de bajo grado
y puede sabotear cualquier estra-
tegia nutricional. «Restar horas de
suenodeformarepetidaactivauna
respuesta de estrés biolégico que
eleva marcadores inflamatorios y
reduce la sensibilidad a la insuli-
nav, asegura Raya, quien hace hin-
capié en que «en pocos dias, el or-
ganismo gestiona peorlaglucosay
se alteran las hormonas que regu-
lan el apetito, aumentando la ten-
dencia a acumular grasa visceral».
Por eso, tras varias noches dur-
miendo mal, crece el cansancio,
aparecenantojos, hinchazén oma-
yor dificultad para perder peso. A
largo plazo, la privacién crénicade
suefio se asocia con mayor riesgo
de diabetes tipo 2 y enfermedad
cardiovascular.

Apartirde los 40

Con la edad, el suefio cambia. No
siempre dormimos menos, pero s
peor, ya que a partir de la cuarta
décadadisminuye progresivamen-
te el sueno profundo y aumenta la
fragmentacién nocturna. Menos
suenoprofundoimplicapeorrecu-
peracién muscular y menor capa-
cidad deregulacién metabdlica. En
paralelo, elritmo del cortisol puede
volverse més irregular y la sensibi-
lidad ala insulina tiende a reducir-
se con el paso delos afios. Sien ese
contexto sesumannoches cortaso
interrumpidas, elimpactoinflama-
torio se amplifica. «No es que el
cuerpo se estropee al cumplir los
40 anos; es que necesitamas preci-
sién en los hébitos que lo regulan.
Yelsuenoesunapiezaestratégica»,
advierte Raya.
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La mortalidad de las enfermedades cardiovasculares esta casi siete puntos por encima

«El infarto mata mas
que el cancer de mama»

P Unos 24.000 andaluces mueren al afo por enfermedades
cardiovasculares, infradiagnosticadas todavia en mujeres

Elena Genillo. SEVILLA

Lasenfermedades cardiovascula-
res son la primera causa de muer-
te en Andalucia, representando
alrededor del 33% del total de fa-
llecimientos, una cifra superior a
lamediaespanola, segtin datos del
Gobierno andaluz. De media,
mueren al dia en la region 60 per-
sonas por patologias cardiovascu-
lares, unas 24.000 al ano, y atin
«siguen sin tomarse en serio»,
apunta el jefe de servicio de Car-

diologiade HM Hospitales en Ma-
laga, Pedro Chinchurreta. Lo cier-
to, apuntael cardi6logo, es que «se
haavanzado mucho en educacién
sanitariay, tantolos profesionales
sanitarios como las administra-
ciones, trabajamos para que la
gente se empodere en su salud».
Lamentablemente, «no siempre
se consigue».

Ahoravivimos mds. Laesperan-
zadevida en Andalucia es de 82,5
anos, la cifra més alta desde que
hayregistros. Elenvejecimiento de
la poblacion conlleva una mayor

incidencia de enfermedades car-
diovasculares, perolabuenanoti-
cia «es que la mayoria se pueden
prevenir», apunta Chinchurreta a
este diario. Los factores de riesgo
son ampliamente conocidos: el
sedentarismo, la obesidad, el ta-
baquismo, la diabetes, la alimen-
taciéonbasadaenultraprocesados,
el estrés... El problema, subraya el
cardi6logo, esque no empezamos
a ser conscientes de sus conse-
cuencias hasta que aparece la en-
fermedad. «El reputado cardidlo-
go Valentin Fuster dice que el

Vapeo y bebidas
energéticas,
bajo la lupa

»Las enfermedades
cardiovasculares son
percibidas como
patologias asociadas a
la vejez. Sin embargo,
cada vez se diagnosti-
can con mas frecuencia
entre la gente joven. En
este punto, los expertos
ponen la lupa sobre los
vapersy las bebidas
energéticas, cuyo
publico principal es el
adolescente. Segun
explicael jefe de
servicio de cardiologia
de HM Hospitales en
Malaga, Pedro Chinchu-
rreta, «suponen riesgos
graves para la salud
cardiovascular al
incrementar la frecuen-
cia cardiaca, la presion
arterialy el riesgo de
infarto o arritmias». «El
vapeo duplica el riesgo
de infartoy endurece
las arterias, por no
hablar de queesla
puerta de entrada al
tabaquismon. Y, aunque
no contenga nicotina, es
«igualmente nocivo ya
que contiene sustancias
toxicas». Porsuparte,
las bebidas energéticas,
«son bombas estimulan-
tes e hipercaléricas que
provocan taquicardiasy
aumentan elriesgo de
muerte subita».

mejor tratamiento para dejar de
fumar es un infarto (risas), pero
bromas aparte, no tenemos que
llegar a eso».

En este punto, el cardiélogo de
HM Hospitales en Mélaga incide
en la importancia de la llamada
prevencién primordial. Setratade
evitar los factores de riesgo antes
dequeaparezcan, actuando sobre
laraizdel problema mediante hé-
bitos saludables, especialmente
en la infancia y la juventud. «El
objetivo de los cardiélogos no es
que el obeso pierda peso o que el
diabético esté controlado, si no
quenolleguen adesarrollarlaen-
fermedad», apunta Chinchurreta.
La clave, explica, esta en cambiar
el estilo de vida con gestos que,
aunque parezcan simples, son de
gran importancia: «Ir al trabajo
caminando, reducir el estrés en la
medida de lo posible, sentarse a
comer y no tirar de comida rapi-
da...» Habitos que se complican

con el actual estilo de vida «mar-
cado por la inmediatez»: «Vamos
muy rapido, estresados. Eso hace
que comamos cualquier cosa que
se prepare en pocos minutos y
suele ser platos ultraprocesados
es un circulo vicioso», advierte.

Esteritmo devidaactual marca-
doporlainmediatezesunodelos
motivos detrds del aumento de la
incidencia de enfermedades car-
diovasculares enjévenes. Segtinla
Sociedad Espaiiola de Neurologia,
en la dltima década los ictus han
aumentado un 20% en la pobla-
cién de entre 20 y 60 anos. Entre
las causas principales estan el es-
trés y el sedentarismo, pero tam-
bién el consumode drogasilicitas.
Aesterespecto, Chinchurretaade-
lanta que en Andalucia se esta
haciendo un registro andaluz de
los pacientes menores de 50 afios
que han padecido un ictus y los
resultados nos van a cambiar mu-
cho la perspectiva», avisa.

Diferencia por sexos
Tradicionalmente, las patologias
cardiovasculares eran considera-
das «enfermedades de hombres».
Y, aunque lo cierto, es que atacan
masaellos,lamortalidad esmayor
en mujeres (un 32,8% frente al
25,6%). Esto se debe, explica Chin-
churreta, a que las mujeres viven
mads anos, pero también «a que
suelen subestimar los sintomas».
Por eso, y porque durante mucho
hanestadoinfrarrepresentadasen
los estudios médicos. «En el ima-
ginario colectivo, los sintomas
asociados al infarto son dolor en
el pecho, que puede irradiarse al
brazo izquierdo, frio, mareos...,
pero en las mujeres es distinto, el
infarto se manifiesta con ahogos,
fatigas, dolor toracico, nduseas...
signosque pasandesapercibidos»,
advierte el cardiélogo.

Con la menopausia, ademas,
llega un punto de inflexién. Los
estudioshan demostrado quedes-
pués de la menopausia, las muje-
res tienen un mayor riesgo de su-
frir una enfermedad del corazén.
Losinvestigadores han vinculado
estehechoaladisminuciéndelos
niveles de estrégeno durante la
menopausia, provocando niveles
mds bajos de HDL o «colesterol
bueno» y niveles més altos LDL o
«colesterol malo».

«Necesitamos que se visibilice
elriesgo cardiovascular en el sexo
femenino, porque el infarto mata
a mds mujeres que el cancer de
mama y todos los canceres jun-
tos», alerta Chinchurreta. Tam-
bién, apostilla, es esencial que se
prioricen: «Los programas de re-
habilitacién son mucho menos
utilizados por mujeres, suelen te-
ner mds obligaciones en el cuida-
do del hogary de terceros».
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El primer
farmaco para
laataxiade
Friedreich
llega a Espatia

NIEVES SALINAS
Madrid

Laataxiade Friedreich esunra-
ro trastorno neuromuscular, de-
generativo y debilitante que
afectaaunas15.000 personas a
nivel mundial. En Espafia, se es-
tima que son 3.000 los afectados.
Es el tipo mas comun de ataxia
hereditaria. Los primeros sinto-
mas suelen aparecer en lainfan-
ciayadolescencia, siendolos 16
afios una edad comtn de inicio,
aunque un 25% de los casos
pueden corresponderse a una
ataxia tardia. Las complicacio-
nes de laenfermedad sitdan la
esperanza de vida en 37 aflos de
media. Desde febrero, el Minis-
terio de Sanidad financia oma-
veloxolona —de nombre comer-
cial Skyclaris—, un tratamiento
desarrollado por Biogen queesla
primera terapiaautorizadaenla
UE paralaenfermedad.

Elmedicamento, de via oral,
estaindicado en pacientes apar-
tir de 16 afios que padecen esta
enfermedad hereditaria que
causa dafios en el sistema ner-
viosoy provoca dificultades de
coordinacién, equilibrioy movi-
miento, fatiga, dificultad para
hablar, asi como riesgo de mio-
cardiopatia y diabetes. Segtin la
doctora Irene Sanz Gallego, dela
Comision de Estudio de Ataxiasy
Paraparesias Espasticas Dege-
nerativas (Ceaped) de la Socie-
dad Espafiola de Neurologia
(SEN), «es una enfermedad im-
placable paralaqueno se dispo-
niadealternativas|...]. Elimpac-
to de la patologia es devastador,
afectandono soloala coordina-
cién y movilidad, sino a funcio-
nesvitalescomoelhablaylasa-
lud cardiaca. Poder mirar al fu-
turo con unanueva perspectiva
es, sinduda, un avance de un va-
lor incalculable»

Seglin estimaciones de la
SEN, en Espafla hay mas de
13.000 afectados por ataxia cere-
belosa, un término que engloba
mas de 300 tipos de dolencias del
sistema nervioso que comparten
una sintomatologia comun: la
disminucién de la capacidad de
coordinar los movimientos de-
bidoalesiones en el cerebelo. En
el 96% delos casos, el paciente
hereda de los dos progenitores
un cromosoma afectado. m
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Luz verde a un ensayo
clinico de un farmaco
contralaELA

La Agencia Espafiola de
Medicamentos autoriza
poner a prueba el AP-2
para saber si puede
ralentizar la enfermedad

CANARIAS7

LAS PALMAS DE GRAN CANARIA.
La Agencia Esparniola de Medica-
mentos y Productos Sanitarios
(AEMPS) ha autorizado el inicio
del ensayo clinico de Fase I del
farmaco AP-2, un potencial me-
dicamento para la Esclerosis La-
teral Amiotréfica (ELA) descu-
bierto en el Centro de Investiga-
ciones Biologicas Margarita Sa-
las (CIB) del Consejo Superior de
Investigaciones Cientifica (CSIC).

El ensayo se llevara a cabo por
la spin off del CSIC Molefy Pharma
(Grupo Arquimea), compania li-
cenciada por el Consejo para el
desarrollo de este farmaco, infor-
ma el CSIC en un cpmunicado.
Estd previsto que comience el pro-
ximo mes de abril con la evalua-
cion de seguridad y farmacoci-
nética en voluntarios sanos, y en
enero de 2027 se espera iniciar
la siguiente fase con la adminis-
tracion en pacientes.

En octubre de 2025, explica el
CSIC, la EMA designd al medica-
mento AP-2 desarrollado por el
Grupo de Quimica Médica y Bio-
l6gica Traslacional que dirigen
Ana Martinez y Carmen Gil en el
CIB-CSIC como medicamento
huérfano. «Esta designacion, con-
cedida a tratamientos destinados
a enfermedades raras o con es-
casa rentabilidad comercial, su-
puso la validacién de su poten-
cial terapéutico y el impulso de-
cisivo para el desarrollo clinico»,
destaca la nota.

Ahora, tras la autorizacion de
la AEMPS, comenzara la Fase I
del ensayo clinico con su admi-
nistracién a 70 voluntarios sanos
para evaluar su seguridad y far-
macocinética, es decir, como se
absorbe, distribuye, metaboliza
y elimina el firmaco en el orga-
nismo. Tras esta primera fase,
que se desarrollard a partir del
mes de abril en la Unidad de En-
sayos Clinicos del Hospital Uni-
versitario de La Princesa en Ma-
drid, se espera progresar a la Fase
Ib, que consistiria en seguir eva-
luando la seguridad del compues-
to para descartar posibles efec-
tos téxicos, ya en pacientes de
ELA.

El farmaco AP-2 pretende res-
taurar la funcion de TDP-43, una
proteina patoldgicamente altera-
da en los pacientes de ELA que
provoca la muerte de las moto-
neuronas (células del sistema ner-
vioso encargadas de transmitir
senales desde el cerebro o la mé-

dula espinal hasta los musculos)
y, consiguientemente, el avance
de la enfermedad. «El firmaco
AP-2 ha logrado revertir la ano-
malia de TDP43, restaurando asi
su equilibrio natural, tanto en mo-
delos celulares como en anima-
les transgénicos», asegura el CSIC.

La enfermedad todavia plan-
tea muchas preguntas, pero exis-
te una caracteristica comun: «<En
mas del 97% de los pacientes se
observan acumulaciones ané-
malas de la proteina TDP-43,
que sale del ntcleo de las célu-
las hacia el citoplasma. Una vez
alli sufre modificaciones, se rom-
pey se fosforila, proceso que le
lleva a formar agregados toxi-
cos», explica en la nota la inves-
tigadora del CIB-CSIC y cofun-
dadora de Molefy Ana Martinez.
El objetivo del farmaco, que se
presenta en capsulas, es que la
proteina TDP-43 regrese al nu-
cleo de las células y recupere su
cometido celular.

Molécula disefiada

El equipo investigador disené
una molécula que bloquea la qui-
nasa CK1, una enzima que mo-
difica la proteina TDP-43 me-
diante un proceso llamado fos-
forilacion. «En pruebas en mo-
delos celulares, observamos
como TDP-43 tendia a recupe-
rarse, podia volver al ntcleo y
recuperar su funcion. Ademas,
en modelos animales modifica-
dos genéticamente para expre-
sar la proteina TDP-43 también
obtuvimos resultados promete-
dores. Aunque todavia es pron-
to, si se reprodujeran estos da-
tos, el farmaco podria ralentizar
la enfermedad, e hipotéticamen-
te frenarla», destaca Carmen Gil.

La Esclerosis Lateral Amio-
tréfica (ELA) es una enfermedad
neurodegenerativa que provo-
ca la muerte progresiva de las
motoneuronas, causando la pér-
dida de movimiento en los mus-
culos y, por tanto, la capacidad
del paciente de moverse, hablar,
comer, e incluso respirar.

A dia de hoy, esta enfermedad
considerada rara no tiene cura
y la esperanza de vida desde su
diagnostico se encuentra entre
los cinco y seis anos. Segun da-
tos de la Sociedad Espafiola de
Neurologia (SEN), entre 4.000 y
4.500 personas padecen esta en-
fermedad en Espana y cada ano
se diagnostican entre 900 y
1.000 nuevos casos.

Para el tratamiento de la ELA
esporadica (supone el 90% de
los casos) solo existe un farma-
co aprobado en Europa, el rilu-
zol, un medicamento paliativo
que mejora la sintomatologia y
alarga la esperanza de vida ente
tres y seis meses.




EL CORREO

21 Marzo, 2026

PAI[S: Espafia
PAGINAS: 40
AVE: 6318 €

AREA: 684 CM2 - 81%

FRECUENCIA: Diario

DIFUSION: 11478
OTS: 53000

SECCION: VIVIR

-vim

CARMEN
BARREIRO

ocas cosas hay maés pla-
P centeras en esta vida que

meterse en una cama con
las sdbanas recién lavadas des-
pués de una jornada agotadora 'y
poder dormir hasta la manana si-
guiente sin interrupciones. Te en-
tra la modorra solo de pensarlo.
Sin embargo, existe un pequeno
grupo de gente para el que este
momento del dia esta en las an-
tipodas de lo que se considera una
experiencia agradable. Y son las
personas que padecen somnifo-
bia, un trastorno que se caracte-
riza por «el miedo irracional e in-
tenso a dormir». Para ellos, me-
terse en la cama es la peor de sus
pesadillas.

El panico a quedarse dormido
va mucho mas alla de tener pro-
blemas para conciliar el sueno.
«No se trata de un simple insom-
nio», adelanta la doctora Daniela
Silva, especialista en Medicina In-
terna. La noche se convierte en un
momento de angustia para ellos
porque estan convencidos de que
les va a pasar algo terrible mientras
duermen. Basta con meterse en
la cama para que empiecen los
pensamientos intrusivos en bu-

cle: «¢Y sidejo de respirar?, ¢y si
tengo una pesadilla horrible?, ¢y
si me pasa algo?, ¢y si no despier-
to nunca mas?».

Esta fobia implica un estado de
ansiedad anticipatoria constante.
«Resulta agotador», resumen los
especialistas en suefio. A medida
que se acerca la hora de dormir,
las personas que padecen este tras-
torno se angustian, los pensamien-
tos obsesivos se cuelan en su ca-
bezay el cuerpo reacciona. En lu-
gar de relajarse, ocurre todo lo con-
trario. El corazon se acelera, la res-
piracion se vuelve irregular, sudo-
racion excesiva, nauseas, sensacion
de ahogo... Es un circulo vicioso
muy dificil de romper. El miedo les
impide dormir y la falta de suefio
intensifica todavia mas la ansie-
dad. ¢Consecuencia? Esa angus-
tia vuelve a reforzar la sensacion
de miedo. Y asi toda la noche.

«Quienes padecen somnifobia
perciben el suefio como un mo-
mento de estrés, no de descanso.
Y esta interpretacion hace que el
cerebro active los sistemas de aler-
ta justo cuando el organismo de-
beria prepararse para desconec-
tar y recuperarse. En lugar de fa-
vorecer el descanso, el cuerpo li-
bera adrenalina y cortisol (hormo-
nas del estrés) y reduce la produc-
cion de melatonina, esencial para
dormir. El resultado son sintomas
fisicos reales, como palpitaciones
o temblores, que dificultan alcan-

Somnifobia o cuando

meterte en la camase
convierte en tu peor
-~ pesadilla. «Tengo

/

zar el estado de calma necesario
para conciliar el suefio», explica
la doctora Silva, especialista de
Cigna Healthcare Espana.

Tristezay alucinaciones

Esta fobia, aunque desde fuera pue-
da resultar complicada de enten-
der, «se vive con absoluta intensi-
dad por parte de quienes la pade-
cen». Se da la paradoja de que las
personas con somnifobia tienden
aretrasar la hora de acostarse lo
maximo posible para evitar en-
frentarse a sus miedos y esto hace
que apenas duerman. Es decir, no
quieren quedarse dormidos por
temor a no despertarse cuando el
descanso es justo lo Gnico que su
cuerpo necesita para sobrevivir.

La somnifobia altera las fases re-
paradoras del sueno, fundamen-
tales para la memoria, la regula-
cién emocional y la regeneracion
celular. El cerebro permanece en
estado de alerta, como si hubiera
un peligro real. Es lo que algunos
expertos describen como hipervi-
gilancia cognitiva: una especie de
centinela interno que no baja la

El cerebro permanece
en estado de alerta
toda la noche, como
si el peligro fuese real

¢Por qué tenemos
tantos miedos?

El miedo es una de las seis
emociones basicas que posee-
mos los seres humanos desde
practicamente el mismo mo-
mento de nuestro nacimiento
junto con la alegria, la tristeza,
el enfado, el asco y la sorpresa.
«Por lo tanto, forma parte de
nosotros, de nuestra identidad.
Tiene una funcion adaptativa,
puesto que gracias a él nos
protegemos y protegemos a

nuestros seres queridos. El
problema viene cuando ese
miedo natural se intensifica y
comienza a condicionar tu
vida, tus relaciones sociales e
incluso tu felicidad», argumen-
ta el psicologo Manuel Nevado.
La clave esta en como lo abor-
damos cuando aparece. Hay
personas que no pueden llevar
una vida normal porque el
miedo irracional que sienten
hacia una determinada situa-
cion les impide afrontarla,
mientras que otras disfrutan
con esa sensacion de peligro.

panico a quedar
dormido por si
no despierto mas»

guardia. De hecho, la falta conti-
nuada de un buen descanso no
solo causa irritabilidad extrema y
problemas de concentracién o tris-
teza profunda sino que en los casos
mas extremos también puede de-
sencadenar episodios de desorien-
tacion, alucinaciones y un nivel de
agotamiento que puede hacer que
nuestro cuerpo colapse.

En muchos casos, el origen de
esta fobia se encuentra en expe-
riencias negativas previas como
el insomnio persistente, las pe-
sadillas, los terrores nocturnos o
situaciones de estrés prolonga-
do. También puede aparecer en
la infancia como parte de los mie-
dos evolutivos, aunque cuando
persiste en el tiempo puede con-
vertirse en un «problema real-
mente limitante, pero no irrever-
sible». Este fendmeno no es menor
si se tiene en cuenta que, segun
los datos publicados por la Socie-
dad Espanola de Neurologia (SEN),
casila mitad de los adultos y una
cuarta parte de los nifios no duer-
men lo suficiente y millones de
personas sufren trastornos del
sueno cronicos.

La buena noticia es que esta fo-
bia es tratable. El primer paso es
identificar su origen y a partir de
ahi el tratamiento se centra en re-
educar al cerebro para que vuel-
va a asociar la noche con la cal-
may el descanso, y no con el mie-
doy el peligro.
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CARMEN
BARREIRO

ocas cosas hay mas pla-
P centeras en esta vida que

meterse en una cama con
las sdbanas recién lavadas des-
pués de una jornada agotadora 'y
poder dormir hasta la manana si-
guiente sin interrupciones. Te en-
tra la modorra solo de pensarlo.
Sin embargo, existe un pequeno
grupo de gente para el que este
momento del dia esta en las an-
tipodas de lo que se considera una
experiencia agradable. Y son las
personas que padecen somnifo-
bia, un trastorno que se caracte-
riza por «el miedo irracional e in-
tenso a dormir». Para ellos, me-
terse en la cama es la peor de sus
pesadillas.

El panico a quedarse dormido
va mucho mas alla de tener pro-
blemas para conciliar el sueno.
«No se trata de un simple insom-
nio», adelanta la doctora Daniela
Silva, especialista en Medicina In-
terna. La noche se convierte en un
momento de angustia para ellos
porque estan convencidos de que
les va a pasar algo terrible mientras
duermen. Basta con meterse en
la cama para que empiecen los
pensamientos intrusivos en bu-

cle: «¢Y sidejo de respirar?, ¢y si
tengo una pesadilla horrible?, ¢y
sime pasa algo?, ¢y si no despier-
to nunca mas?».

Esta fobia implica un estado de
ansiedad anticipatoria constante.
«Resulta agotador», resumen los
especialistas en suenio. A medida
que se acerca la hora de dormir,
las personas que padecen este tras-
torno se angustian, los pensamien-
tos obsesivos se cuelan en su ca-
bezay el cuerpo reacciona. En lu-
gar de relajarse, ocurre todo lo con-
trario. El corazon se acelera, la res-
piracion se vuelve irregular, sudo-
racion excesiva, nauseas, sensacion
de ahogo... Es un circulo vicioso
muy dificil de romper. El miedo les
impide dormir y la falta de suefio
intensifica todavia mas la ansie-
dad. ¢Consecuencia? Esa angus-
tia vuelve a reforzar la sensacion
de miedo. Y asi toda la noche.

«Quienes padecen somnifobia
perciben el suefio como un mo-
mento de estrés, no de descanso.
Y esta interpretacion hace que el
cerebro active los sistemas de aler-
ta justo cuando el organismo de-
beria prepararse para desconec-
tar y recuperarse. En lugar de fa-
vorecer el descanso, el cuerpo li-
bera adrenalina y cortisol (hormo-
nas del estrés) y reduce la produc-
cion de melatonina, esencial para
dormir. El resultado son sintomas
fisicos reales, como palpitaciones
o temblores, que dificultan alcan-

Somnifobia o cuando
meterte enla camase
convierte en tu peor
pesadilla. «Tengo

/

zar el estado de calma necesario
para conciliar el suefio», explica
la doctora Silva, especialista de
Cigna Healthcare Espana.

Tristezay alucinaciones

Esta fobia, aunque desde fuera pue-
da resultar complicada de enten-
der, «se vive con absoluta intensi-
dad por parte de quienes la pade-
cen». Se da la paradoja de que las
personas con somnifobia tienden
aretrasar la hora de acostarse lo
maximo posible para evitar en-
frentarse a sus miedos y esto hace
que apenas duerman. Es decir, no
quieren quedarse dormidos por
temor a no despertarse cuando el
descanso es justo lo Gnico que su
cuerpo necesita para sobrevivir.

La somnifobia altera las fases re-
paradoras del sueno, fundamen-
tales para la memoria, la regula-
cién emocional y la regeneracion
celular. El cerebro permanece en
estado de alerta, como si hubiera
un peligro real. Es lo que algunos
expertos describen como hipervi-
gilancia cognitiva: una especie de
centinela interno que no baja la

El cerebro permanece
en estado de alerta
toda la noche, como
si el peligro fuese real

¢Por qué tenemos
tantos miedos?

El miedo es una de las seis
emociones basicas que posee-
mos los seres humanos desde
practicamente el mismo mo-
mento de nuestro nacimiento
junto con la alegria, la tristeza,
el enfado, el asco y la sorpresa.
«Por lo tanto, forma parte de
nosotros, de nuestra identidad.
Tiene una funcion adaptativa,
puesto que gracias a él nos
protegemos y protegemos a

nuestros seres queridos. El
problema viene cuando ese
miedo natural se intensifica y
comienza a condicionar tu
vida, tus relaciones sociales e
incluso tu felicidad», argumen-
ta el psicologo Manuel Nevado.
La clave esta en como lo abor-
damos cuando aparece. Hay
personas que no pueden llevar
una vida normal porque el
miedo irracional que sienten
hacia una determinada situa-
cion les impide afrontarla,
mientras que otras disfrutan
con esa sensacion de peligro.

panico a quedar
dormido por si
no despierto mas»

guardia. De hecho, la falta conti-
nuada de un buen descanso no
solo causa irritabilidad extrema y
problemas de concentracién o tris-
teza profunda sino que en los casos
mas extremos también puede de-
sencadenar episodios de desorien-
tacion, alucinaciones y un nivel de
agotamiento que puede hacer que
nuestro cuerpo colapse.

En muchos casos, el origen de
esta fobia se encuentra en expe-
riencias negativas previas como
el insomnio persistente, las pe-
sadillas, los terrores nocturnos o
situaciones de estrés prolonga-
do. También puede aparecer en
la infancia como parte de los mie-
dos evolutivos, aunque cuando
persiste en el tiempo puede con-
vertirse en un «problema real-
mente limitante, pero no irrever-
sible». Este fendmeno no es menor
si se tiene en cuenta que, segun
los datos publicados por la Socie-
dad Espanola de Neurologia (SEN),
casila mitad de los adultos y una
cuarta parte de los nifios no duer-
men lo suficiente y millones de
personas sufren trastornos del
sueno cronicos.

La buena noticia es que esta fo-
bia es tratable. El primer paso es
identificar su origen y a partir de
ahi el tratamiento se centra en re-
educar al cerebro para que vuel-
va a asociar la noche con la cal-
may el descanso, y no con el mie-
doy el peligro.
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