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n Dormir bien es fundamental 
para afrontar el día con energía. 
Con motivo del Día Internacional 
del Sueño, la multinacional espa-
ñola de productos de descanso, 
Maxcolchon, ha realizado su pri-
mer Estudio del Sueño en España, 
junto a la consultora Lápiz Estraté-
gico y Mediterránea de Medios.  

El informe busca poner en co-
nocimiento los hábitos y los proble-
mas de sueño de la población es-
pañola y  diferencia entre hombres 
y mujeres así como cuatro grupos 
de edad: menores de 30, entre 31 y 
45, entre 46 y 60 y más de 60 años.  

La hora más frecuente para des-
pertarse es de 7 a 8 horas , habitual 
del 40,6% de los entrevistados; se-
guido por el tramo entre las 8 y las 
9 horas, por un 23%. Un porcenta-

je similar, el 19,7%, han afirmado 
levantarse entre las 6 y 7 horas. 

A la hora de irse a dormir, 8 de 
cada 10 lo hace entre las 10 y las 12 
horas,  unas tres horas después de 
cenar, un tiempo dedicado princi-
palmente a ver la televisión. 

Entonces, ¿los españoles duer-
men las 8 horas recomendadas? La 
respuesta es afirmativa. Dormir en-
tre 7 y 8 horas es lo común. Solo el 
35% duerme menos de 6 horas, con 
mayor respuesta entre las mujeres 
de 46 a 60 años.  

Un 50,3% de los españoles le po-
nen buena nota a su sueño. Aun-
que  un 17,7% se siente insatisfe-
cho, siendo las más afectadas las 
mujeres de 46 a 60 años.  

Cerca de la mitad han opinado 
que su mal sueño les pasa factura, 
sobre todo en la energía, el estado 

de ánimo y la productividad. 
El 41%  ha afirmado dar muchas 

vueltas en la cama. Esta situación 
es más frecuente entre los mayores 
de 45 años.  

Entre las molestias que más se 
repiten a la hora de lograr un ópti-
mo descanso destaca levantarse a 

mitad noche (54,7%), seguido por 
despertarse demasiado temprano 
(11,7%).  

Más de una décima parte se le-
vanta para ir al baño, les cuesta 
conciliar el sueño o se levantan sin 
energía por las mañanas; situación 
que contrasta con el 64,7% que afir-

man despertarse con energía por la 
mañana. 

Las preocupaciones, el estrés y 
la ansiedad son las causas más se-
ñaladas de la falta de sueño. 

Mujeres de más de 46 años 
Respecto a los problemas de sue-
ño, el 30% ha desvelado que expe-
rimenta alguno, siendo más habi-
tual en las mujeres de más de 46 
años. Este hábito ocurre también 
con el tiempo que les lleva conci-
liar el sueño, ya que el el 23% afir-
ma que le cuesta dormirse, siendo 
las más afectadas las mujeres de 
entre 46 y 60 años. Por el contrario, 
el 71,3% ha confesado que descan-
sa perfectamente. 

La mitad de los encuestados 
(54%) duerme sin inconvenientes, 
siendo estos hombres menores de 
30 años. Son las mujeres mayores 
de 60 años las que experimentan 
dificultades a diario. 

Por otra parte, el 63,7% perma-
nece despierto menos de 15 minu-
tos tras levantarse en medio de la 
noche; y la práctica totalidad, el 
95,3%, se duermen en menos de 60 
minutos. Las mujeres entre los 46 y 
60 años no pueden volver a dormir 
si tienen algún despertar. 

Aún así, el balance es positivo, la 
gran mayoría de los españoles 
duerme más de 5 horas seguidas y 
cuando se despierta en medio de la 
noche, concilia el sueño de nuevo 
en menos de 15 minutos. 

Un estudio de Maxcolchon revela que el 
estrés y la ansiedad son las principales  
causas que dificultan el descanso

El insomnio 
afecta más a  
las mujeres

EDUARDO ENRIC. VALÈNCIA

Los expertos recomiendan dormir ocho horas al día. MAXCOLCHON

n  El Día Mundial del Sueño se ce-
lebra cada año el tercer viernes de 
marzo con el objetivo de concien-
ciar sobre la importancia del sueño 
para la salud. Este año el lema esco-
gido es  «Equidad del Sueño para la 
Salud Mundial» para poner el foco 
en las diferencias en el sueño entre 
las personas y la repercusión que 
los malos hábitos de sueño y los dis-
tintos trastornos del sueño que, se-
gún datos de la Sociedad Española 
de Neurología (SEN) afectan al 22-
30 % de la población española, re-
presenta para la salud pública en 
todo el mundo. 

«El sueño saludable es aquel 
que se adapta a las necesidades de 
la persona y su entorno, es satisfac-
torio, tiene una duración y horario 
adecuado, es eficiente sin periodos 
de despertar durante la noche y 
permite una alerta sostenida du-
rante las horas de vigilia. Conse-
guirlo no depende únicamente de 
una mayor educación y concien-
ciación en hábitos de sueño. Exis-
ten impedimentos, en una gran 
parte de la población, principal-
mente por las necesidades labora-
les, sociales y de estilo de vida que 
restan horas al descanso nocturno, 
siendo inadecuado por debajo de 
7 horas en adultos. Un mal descan-
so tiene consecuencias en la salud 
individual y en la sociedad en ge-
neral y se asocia a problemas de sa-

lud mental, emocional y física. 
Además, las personas con enfer-
medades crónicas, miembros de 
minorías y personas en situación 
de precariedad pueden tener 
grandes dificultades para mante-
ner unos hábitos de sueño ópti-
mos», señala la Dra. Ana Fernán-
dez Arcos, coordinadora del Gru-
po de Estudio de Trastornos de la 
Vigilia y Sueño de la SEN. 

Existen cerca de 100 trastornos 
del sueño clasificados y, además, 
son muchas las personas que con-
viven con enfermedades que  inter-
fieren en el buen descanso El in-
somnio es el trastorno del sueño 
más prevalente en España. Afecta 
a aproximadamente al 20 % de la 
población y conlleva consecuen-
cias que van más allá de las moles-
tias nocturnas, ya que impacta en 
la salud física y emocional de quie-
nes lo sufren. Otro trastorno del 
sueño común en España es la ap-
nea obstructiva del sueño, que 
afecta al 5-7 % de la población y se 
caracteriza provocar pausas en la 
respiración durante el sueño. Por 
otra parte, entre el 5-10 % de los es-
pañoles padecen el síndrome de 
piernas inquietas (SPI), una afec-
ción que se manifiesta por sensa-
ciones desagradables en las extre-
midades que aparece al atardecer 
o durante la noche y en reposo y 
provoca un impulso irresistible de 
moverlas durante el descanso.

Más de 4 millones de españoles padecen algún tipo de trastorno 
del sueño crónico y grave, pero solo están diagnosticados un 10 % 

El 48 % de los adultos no 
tiene un sueño de calidad

EDUARDO ENRIC. VALÈNCIA

Una mujer intenta  
conciliar el sueño.  FREEPIK

DÍA MUNDIAL DEL SUEÑO    u ESPECIAL

Levante EL MERCANTIL VALENCIANO   VIERNES, 15 DE MARZO DE 2024 | 27

Levante el Mercantil
Valenciano

SECCIÓN:

OTS:

DIFUSIÓN:

FRECUENCIA:

ÁREA:

AVE:

PÁGINAS:

PAÍS:

ESPECIAL

77000

7512

Diario

178 CM² - 47%

3490 €

27

España

15 Marzo, 2024



EL DÍA
LA OPINIÓN DE TENERIFE

 Este periódico utiliza papel reciclado 

D I R EC TO R :  
Joaquín Catalán 

E D I C I Ó N  D I G I TA L :  
www.eldia.es

Domingo, 

17 de marzo de 2024 
Año: CXI · Número: 38284 

Santa Cruz de Tenerife

Precio: 1,80 €
Precio: 1.80 € 

Periódico + revista ¡Hola!: 3.75 €   

Domingo, 17 de marzo de 2024 
Año: CXI · Número: 38284 

Santa Cruz de Tenerife

Más de 388.000 turistas  
tienen casa propia en Canarias

El número de extranjeros que pasa sus vacaciones en una vivienda adquirida en las Islas ha crecido  
un 10% en los últimos cinco años ❖ Los británicos son los que más inversiones inmobiliarias realizan

El porcentaje de turistas que pasan sus vaca-

ciones en Canarias en una casa de su propie-

dad ha aumentado un 10% en los últimos 

cinco años. En la actualidad más de 388.000 

extranjeros disfrutan en una vivienda pro-

pia durante sus periodos de descanso en las 

Islas. La estancia media anual es de 17 días y 

los británicos son los más emprendedores a 

la hora de cerrar una operación inmobiliaria 

en el Archipiélago. En lo que hace referencia 

al capítulo de gastos, los foráneos que resi-

den en territorio canario gastan 522 millo-

nes de euros al año, siendo la inversión dia-

ria de unos 77 euros frente a los 100 que de-

sembolsaron los que optaron por un aloja-

miento de perfil turístico. 

Página 28
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La moda canaria  
rastrea soluciones  

más sostenibles

Cero a cero y poco más. Ésa es 

la lectura del partido que en-

frentó al CD Tenerife y a la SD 

Huesca en el Heliodoro. Los 

locales tuvieron la oportuni-

dad de cambiar el resultado 

en una acción individual de 

Ángel, pero los oscenses de-

mostraron en su visita a la Is-

la que tienen un entramado 

defensivo bien trabajado. El 

punto deja en tierra de nadie 

a un equipo que sigue alejado 

de las plazas de playoff  y de la 

zona de descenso. La afición 

volvió a pitar a Garitano en el 

arranque del choque y en la 

grada se reunió menos públi-

co que nunca. En la foto, Ga-

llego intenta un remate de ca-

beza ante Álvaro Fernández y 

varios defensores azulgranas. 

| MARÍA PISACA

Un punto que sabe a poco. 

Páginas 58 a 61

La vainilla se convierte 
en un nuevo ‘tesoro’ de 
la gastronomía | Págs. 18 y 19

Economía 46.789 funcionarios 
trabajan menos horas de las 
que pide Yolanda Díaz | Pág. 23

Mil corredores toman las 
calles de La Laguna para 
visibilizar la ELA | Págs. 46 y 47

Los diseñadores innovan con materiales 

menos dañinos con el medioambiente

El empleo bien, 
pero...  Página 11

EDITORIAL

Puertos 

Las escalas  

de grandes  

personajes y 

embarcaciones 

Dominical

EL DOMINICAL DE EL DÍA  

LA OPINIÓN DE TENERIFE

17 DE MARZO DE 2024

Escala 
internacional
Los Puertos canarios han recibido a grandes 

personajes y míticas embarcaciones de la 

navegación mundial a lo largo de su Historia 

ENFOQUES

. 
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I CARRERA POR LA ELA | Marea malva en Aguere

Zancadas solidarias  
en La Laguna

El casco histórico de Aguere se tiñe de malva  
para visibilizar la ELA. Más de un millar de  

corredores se alistan en una carrera que  
ganaron todos: el premio fue estar.

Más de mil corredores toman el casco de  
Aguere para visibilizar la enfermedad

Kati murió a finales del pasado año 

tras una larga y dura lucha contra la 

esclerosis lateral amiotrófica. Ella y 

once personas más decidieron dar 

forma a Teidela, una organización 

cuyo objetivo es visibilizar la ELA, 

una enfermedad que reunió ayer a 

más de un millar de corredores en 

el casco histórico de La Laguna. La 

marea malva creció alrededor de la 

Plaza del Cristo y se esparció por el 

callejero de una ciudad que volvió 

a ser generosa a la hora de plantar 

cara a una adversidad que afecta a 

más de un centenar de residentes 

en las Islas. La cita fue impulsada 

por la Junta de Hermandades y Co-

fradías de San Cristóbal de La Lagu-

na y el Organismo Autónomo de 

Deportes (OAD). 

Aunque algunos de los corredo-

res que se plantaron en la línea de 

salida lo hicieron para competir, la 

mayoría optó por un ratito de en-

tretenimiento y solidaridad a la ho-

ra del desayuno. La mañana acom-

pañó, soleada pero sin calor: la típi-

ca estampa lagunera. Hace tiempo 

que los sábados en Aguere son dis-

tintos y ayer tocó activarse en favor 

de las personas arrinconadas por la 

ELA, un problema plural que gol-

pea al enfermo y al núcleo familiar 

que orbita en los anillos más próxi-

mos a éste. 

Once + una: Kati 

Todo empezó hace algo más de tres 

años, justo después de que los mé-

dicos diagnosticaran ELA a Kati 

Martín Encinoso, una profesora de 

matemáticas de Primaria que se 

convirtió en uno de los motores de 

Teidela. Ella y once personas más 

fueron las responsables de activar 

una asociación que recepcionó to-

dos los ingresos de una carrera cu-

ya inscripción fue de tres, cinco y 

ocho euros. «Corremos todos», se-

ñala Margarita sobre el alistamien-

to  de los cuatro miembros de su fa-

milia. «Lo de menos es el puesto en 

el que vamos a llegar; nos lo vamos 

a tomar como un paseo y, sobre to-

do, por una buena causa», justifica 

sin dejar de  acariciar el pelo de sus 

dos hijos: Estela y Edu. Dice que no 

tiene ningún caso en su entorno, 

pero acaba su testimonio con una 

frase en la que se concentra el sen-

tir generalizado de sus compañe-

ros de ruta: «¡Nos puede tocar a to-

dos!».  

Hortensia Hernández  es una de 

las once personas que trabajan 

desde dentro en Teidela. Amiga 

de Kati, confiesa que empezaron a  

tomar conciencia de la gravedad 

de este asunto cuando el estado 

de salud de la expresidenta em-

peoró. «El final fue bastante duro 

y rápido», resume la vicepresiden-

ta de un grupo que ahora está lide-

rado por el hermano de su amiga, 

Marcelino Martín Encinoso. Ella 

no corrió, pero estuvo en la carpa 

informativa que se instaló junto al 

mercado municipal para transmi-

tir información y, a su vez, recibir 

un reguero de afectos. Todo lo re-

caudado con los dorsales –en un 

primer momento se fabricaron 

500 camisetas, pero el tema se les 

fue de las manos y hubo una am-

pliación a mil corredores– acabó 

en los fondos de un colectivo que 

admite las dificultades económi-

cas para pelear contra la ELA. «Es 

un proceso muy caro en el que el 

desgaste emocional es enorme». 

Como suele ocurrir en el organi-

grama de estas asociaciones, «to-

do el dinero que entra es poco, pe-

ro nos viene muy bien para hacer 

nuestras cositas», abrevia cuando 

intenta explicar los cuatro ámbi-

tos de actuación impulsados por 

los socios de Teidela. El primero 

está anudado la investigación [di-

vulgación de los ensayos clínicos 

y avances científicos beneficiosos  

para controlar contrarrestar el im-

placable avance de esta enferme-

dad], a continuación se hace una 

labor de hormiguitas para optimi-

zar y potenciar los recursos dispo-

nibles en las Islas, en un tercer pla-

no aparece el impulso de mejoras 

en el sistema de salud que puedan 

ser beneficiosas para las personas 

con ELA y, por último, ser un canal 

regulador entre la sociedad y las 

administraciones públicas que 

cuentan con fondos para invertir 

en un mejor conocimiento del 

problema. En este punto es inevi-

table recordar lo sucedido recien-

temente en el Congreso de los  Di-

putados el día en el que Juan Car-

LA LAGUNA

Jorge Dávila

106 
casos en el Archipiélago 
Según los datos que maneja TeidELA, 

en Canarias hay en la actualidad más 

de un centenar de casos diagnostica-

dos: Tenerife (65); Gran Canaria (34), 

Fuerteventura (4), Lanzarote (2) y El 

Hierro (1). No hay datos de La Palma.

Más allá de obtener un buen resul-

tado, el único objetivo de la I Carre-

ra por la ELA celebrada ayer en La 

Laguna era dar la mayor visibilidad 

a una enfermedad que, a juicio de 

Hortensia Hernández Pérez (en la 

imagen inferior), vicepresidenta de 

TeidELA, removió los pensamien-

tos de muchos de los ciudadanos 

que se acercaron a la plaza del Cris-

to. «Lo importante en situaciones 

como estas es sentir que estás 

acompañado», destacó. | MARÍA PISACA

La otra ‘carrera’. 

los Unzúe, exportero de CD Tene-

rife entre otros equipos, dio un to-

que a la clase política de mayor 

rango del país. «Lo primero que 

querría saber es cuántos diputa-

dos y diputadas hay en esta sala. 

¿Podeís levantar la mano? Creo 

que he contado cinco. Me imagino 

que el resto de diputados y dipu-

tadas tendrá algo muy importante 

que hacer. ¿No? Me imagino», se 

cuestionaba el navarro en el trans-

curso de una jornada orientada 

para regular el día de los enfermos 

de ELA. «Yo estuve allí», señala 

Hortensia cuando aclara que Tei-

dela está integrada en la red nacio-

nal de asociaciones. «Aunque sé 

que lo que voy a decir puede sonar 

raro, el tirón de orejas de Juan Car-

los, que es un chico excepcional 

que se desvive por ayudar a todos 

los colectivos [es uno de los ros-

tros más visibles del país tras diag-

nosticarle ELA en 2019] como es-

te, sirvió para que se pusieran las 

pilas y aceleraran algunas cuestio-

nes que estaban olvidadas en un 

cajón», reconoce Hortensia en re-

lación a la posición que debería te-

ner el Gobierno central con las fa-

milias que conviven a diario con 

esta merma. «Las familias sufren 

mucho porque al principio no sa-

ben dónde ir y con quién tienen 

que hablar», subraya en un tramo 

de la conversación en el que inevi-

tablemente aparecen los vasos co-

municantes que lastran no sólo a 

las personas que sufren un proce-

so degenerativo que afecta a los 

nervios que controlan los movi-

mientos voluntarios sino a todo 

su entorno. «El final es inevitable, 

pero luego queda la familia que ha 

sido arrasada por las secuelas de la 

ELA», remarca en varias ocasiones 

la vicepresidenta de Teidela para 

que su mensaje cale. 

Agendar las actividades de tres 

Sociedad
. 
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El misterio de 
Stephen Hawking

Enfermedades tan demole-

doras como la ELA necesi-

tan encontrar potentes an-

clajes a la realidad como el 

de Stephen Hawking (1942-

2018). Al físico británico se 

le diagnosticó esclerosis la-

teral amiotrófica con los 21 

años recién cumplidos, jus-

to en la etapa universitaria, 

y su estado se agravó con el 

paso del tiempo hasta de-

jarlo casi completamente 

paralizado. Su deterioro fue 

tan apabullante que acabó 

comunicándose a través de 

un aparato capaz de gene-

rar una voz. El doctor hono-

ris causa por una docena de 

universidades convivió du-

rante más de cinco décadas 

y media con una anomalía 

[los expertos pudieron de-

terminar que era más que 

probable que la causa fuera  

una deficiente absorción de 

vitaminas] que tiene una 

esperanza media de vida de 

14 meses. Cinco años pare-

ce una barrera difícil de so-

brepasar. Su ejemplo ha si-

do considerado por los me-

jores neurólogos del plane-

ta como «algo excepcional». 

En uno de los numerosos 

estudios que se publicaron 

sobre el grado de afección 

de su enfermedad se deter-

minó que «el proceso pare-

ce que se ha quemado y ha 

dejado de progresar». Ha-

wking, que en 2016 visitó la 

isla de Tenerife, fue el ros-

tro más universal asociado 

con la ELA. | J.D.

personas que forma parte del pro-

grama asistencial, organizar char-

las informativas [se han montado 

casi un centenar en menos de tres 

años] y colaborar con equipos de 

del IASS [Cabildo de Tenerife] y el 

Gobierno de Canarias son algunas 

de las tareas en las que suelen par-

ticipar los miembros de Teidela.  

Una de esas iniciativas tiene que  

ver con un estudio realizado en las 

Islas [aún no tienen datos de La Pal-

ma] para poder determinar el nú-

mero de personas que hay en la co-

munidad afectadas por la enferme-

dad. Con los inconvenientes pro-

pios de un proceso incompleto, en 

estos momentos hay más de un 

centenar de casos en el Archipiéla-

go y, por islas, Tenerife (65) casi do-

bla a los números de Gran Canaria 

(34). También hay afectados en 

Fuerteventura, Lanzarote y La Go-

mera, mientras que a nivel nacio-

nal, según los datos que maneja la 

Sociedad Española de Neurología 

(SEI  ), hay más de 4.500 casos.  

Al igual que Margarita, la madre 

de Edu y Estela que ayer participó 

en la I Carrera por la ELA en La La-

guna, Hortensia no sabe determi-

nar un patrón tipo de las personas 

que pueden verse afectadas por 

una alteración que se concentra en 

una edad próxima a los 55 años. «El 

problema es que falta regular los 

datos de la enfermedad y, sobre to-

do, dar pasos firmes en las políticas 

sociales porque si no tienes me-

dios económicos casi estás aboca-

do a la eutanasia», sostiene la vice-

presidenta de Teidela en un punto 

en el que por fin aparece un pe-

queño rayo de esperanza. Y es que 

el Congreso acaba de aprobar por 

unanimidad una proposición que 

agiliza los trámites para obtener la 

discapacidad y garantizar unos 

cuidados domiciliarios para los en-

fermos de ELA.

El misterio del ‘hombre globo’

Su hermana Nancy contactó hace medio siglo con un periodista  
de EL DÍA para conocer detalles sobre el intento fallido de Thomas de  

atravesar el Atlántico en globo. Algunos testigos declararon que vieron al 
 estadounidense cruzar el cielo del Valle de La Orotava en marzo de 1974.

El aventurero Thomas Ligh Gath desapareció sobre Canarias 
hace 50 años cuando intentaba cruzar el Atlántico en globo

Es un expediente X más de los in-

contables que ha moldeado la his-

toria envueltos en silencios, un 

relato sin concluir que hace me-

dio siglo entró de puntillas en la 

redacción del periódico EL DÍA en 

busca de unas respuestas que no 

llegaron. Nancy Svien voló a Te-

nerife desde Minnesotta (Estados 

Unidos) con el propósito de obte-

ner información de su hermano 

Thomas, un aventurero con algún 

ramalazo a Indiana Jones que te-

nía un pasado en las Fuerzas Ar-

madas estadounidenses y que se 

propuso ser el primero en cruzar 

en solitario el Atlántico en globo. 

Su relato se precipita 23 días des-

pués de ver al globonauta con vi-

da por última vez.  

Nancy llegó a la redacción a pri-

mera hora de la mañana del 14 de 

marzo de 1974, preguntó por un 

redactor y le expuso un testimo-

nio inundado de misterio y cues-

tiones algo inconsistentes. «Tho-

mas no ha podido desaparecer ab-

sorbido por los elementos», le dijo 

al periodista Hugo Masandi sobre  

una iniciativa igual de complicada 

que buscar una aguja en un pajar. 

«Algunos testigos me han conta-

do que hace escasas fechas lo vie-

ron sobrevolar el Valle de La Oro-

tava», expuso entonces la norte-

americana de una recogida de in-

formación que la mantuvo entre-

tenida varias jornadas en las lade-

ras de Los Realejos y La Orotava. 

«He encontrado a gente muy ama-

ble, pero sé pocas cosas de él», de-

claró sobre un tipo que en la sec-

ción de variedades de los periódi-

cos de entonces se presentaba co-

mo el hombre globo. 

Thomas Ligh Gath era el único 

ocupante de la White Gandola, el 

artilugio con el que inició una tra-

vesía en Estados Unidos que de-

bía acabar en el continente africa-

no. Nancy dijo que Thomas gastó 

todos sus ahorros [3.360.000 pe-

setas] para convertir en realidad 

una odisea atlántica. Compró una 

barcaza de dos metros de diáme-

tro que ató a una docena de glo-

bos de hidrógeno de gran tamaño. 

Abajo, a unos 50 metros, viajaba  

él equipado con unas cuantas ra-

ciones de alimentos, un paracaí-

das, un chaleco salvavidas y una 

barca hinchable. La brújula no fal-

taba. Ése era el inventario de una 

misión suicida que se esfumó en 

unas coordenadas próximas a Ca-

narias: casi dos semanas después 

del encuentro entre el periodista 

y Nancy se oyeron algunas habla-

durías que aseguraban haber vis-

to algo similar a las características 

del hombre globo casi acariciando 

la costa africana. Nada de nada. Ni 

él ni el material utilizado en la ex-

pedición aérea aparecieron.  

Diez años después 

Joe Kittinger, un aviador estadou-

nidense, se convirtió en el primer 

hombre que logró cruzar en soli-

tario el Atlántico en un globo de 

gas. Entre él y Thomas Ligh Gath 

hubo múltiples fracasos pero, por 

fin, rompió un maleficio que pla-

nificó en el último tramo del vera-

no de 1984. Su ruta comenzó el 14 

de septiembre en Caribou (Maine 

- Estados Unidos) y acabó cuatro 

días después en la localidad fran-

cesa de Montgolfier. La operación 

estuvo a punto de irse al traste en 

el ecuador del viaje, pero Joe re-

condujo la crisis [había batido va-

rios récords mundiales de altura y 

estuvo seleccionado en un pro-

grama espacial] y pudo culminar 

con éxito uno de los sueños an-

cestrales del hombre: conquistar 

el aire. Lo que la historia le negó a 

Thomas se lo puso en bandeja 

una década después a Joe.

SANTA CRUZ DE TENERIFE

Jorge Dávila

| E.D.Información del periódico EL DÍA de marzo de 1974.

Sociedad

Las claves  
de la aventura

L ¿QUIÉN ERA? 
Thomas Ligh Gath 
Estadounidense, nacido en 

Minnesota y con formación 

militar, era el único varón  

de una familia modesta en  

la que también crecieron sus 

hermanas Nancy y Elenor. 

 

L ¿QUÉ QUERÍA HACER? 
Cruzar el Atlántico 
Durante meses se preparó pa-

ra ser el primer hombre en 

cruzar el Atlántico en globo. 

Simuló etapas en el desierto 

californiano con distintas va-

riables meteorológicas.   

 

L ¿CUÁNDO OCURRIÓ? 
En marzo de 1974 
La experiencia comenzó el 18 

de febrero y dos semanas des-

pués se le perdió el rastro. 

. 
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Incorporan sensores en el tejido que predicen picos de agresividad en personas con demencia

Calcetines ’smart’ contra la ansiedad
MAYTE RIUS
Barcelona

L
a empresa barcelo-
nesa de desarrollo de
software y aplicacio-
nes de alta compleji-
dad Unimedia Tech-

nology, conjuntamente con la
firma brit~inica Milbofix, hades-
arrollado unos calcefines inteli-
gentes que predicen episodios
de agitaci6n o agresividad en
personas con demencia y A1-
zheimer. Se denominan Smar-
tSocks y funcionan mediante
una serie de sensores implanta-
dos en el tejido que son capaces
de medir la frecuencia cardiaca,
el sudor, la temperatura y el mo-
vimiento de la persona que los
lleva. E1 sistema proporciona in-
formaci6n en tiempo real de to-
dos esos parAmetros a trav~s de
una aplicaci6n en el m6vil del
cuidador, que puede saber en to-
do momento el estado de la per-
sonay recibe alertas si comienza
a estresarse o a agitarse, de mo-
do que puede anticiparse cuan-
do se est~i iniciando un episodio
de ansiedad y evitar que elenfer-
mo se haga dafio a si mismo o a
otros.

Unimediay Milbotix tratan de
dar respuesta asia un problema
habitual de quienes atienden a
personas con demencia o A1-
zheimer que tienen problemas
de comunicaci6n, se estresan o
enfadan cuando no pueden ex-
presar sus necesidades, yen al-

Una cuidadora coloca uno de los calcetines con sensores a una persona con alzheimer

gunos casos se vuelven agresivas
y se hacen dafio a si mismas, a sus
familiares y a sus cuidadores u
otras personas con quienes con-
riven. Durante este tipo de epi-
sodios, los pacientes se vuelven
inquietos y tienen la necesidad
de moverse o caminar de un lado
para otro, actividad que captan
los sensores y que se transmite
pot conectividad inal~’nbrica a
quien estd a cargo del cuidado de
esa persona para que pueda

avanzarse a esas situaciones.
Los desarrolladores explican

que optaron pot materializar su
dispositivo de monimrizaci6n
en unos calcetines en lugar de en
una pulsera o en un reloj inteli-
gente porque se trata de un ele-
mento de uso habitual y con el
que el enfermo est~i familiariza-
do, por lo que existe menor pro-
babilidad de que se los quite o de
que rechace pon&selo.

E1 prototipo de SmartSocks se

ha estado probando desde julio
pasado tanto en universidades
como en residencias de perso-
nas mayores, en personas con
demencia y con participaci6n de
profesionales sanitarios. Y, se-
grin fuentes de Unimedia Tech-
nology, en matzo se evaluar~i su
utilidad en personas con autis-
mo y con problemas de aprendi-
zaje. E1 objetivo de la compafiia
es iniciar su comercializaci6n
primero en el Reino Unido y que

lleguen al mercado espafiol en
2025.

Los impulsores de los Smar-
tSocks esfiman que su producto
puede ser de gran utilidad para
mejorar el bienestar de los cien-
tos de miles de personas que su-
fren Alzheimer u otras demen-
cias y presentan dificultades de
comunicaci6n o episodios de an-
siedad. Segtln datos de la Socie-
dad Espaflola de Neurologia, s6-
lo en Espafia hay casi 800.000
personas que padecen Alzhei-
mer y se estima que en 2050 lle-
gar~in a un mill6n los casos de
demencia.

"Estamos muy satisfechos de

E1 sistema, que mide
frecuencia cardlaca,
sudor y temperatura,
alerta al cuidador ante
un episodio ansioso

haber aportado el conocimiento
tecnol6gico y la asistencia para
que Milbotix pueda desarrollar
este producto pionero que, sin
duda, mejorar~ la vida de mu-
chas personas y favorecer~ su
independencia permiti6ndoles
vivir en casa durante mKs tiem-
po", ha comentado Jaume Vidal,
director general de Unimedia
Technology, al presentar los
SmartSocks.

Y ha apuntado que este inno-
vador dispositivo tecnol6gico se
ha desarrollado gracias a la inte-
ligencia artificial y con una fi-
nanciaci6n de n~is de 600.000
euros procedentes de inversores
como el British Design Fund y
Two Magnolias Venture Capi-
tal, entre otros.e

La Vanguardia
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La Voz de Galicia
Santiago
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LaOpinión52 | DOMINGO, 17 DE MARZO DE 2024

n El insomnio es el trastorno del 
sueño más frecuente en España. 
De hecho, es uno de los motivos 
de consulta más habituales en 
Atención Primaria. 

Según estima la Sociedad Es-
pañola de Neurología (SEN), en-
tre un 25 y un 35% de la población 
adulta padece insomnio transito-
rio (que dura menos de siete 
días), y entre un 10 y un 
15%, es decir, cuatro 
millones de españo-
les, insomnio cró-
nico. Se trata de 
un problema de 
salud que afecta 
directamente a la 
calidad de vida de 
los pacientes. No 
solo al rendimiento 
diario, que se traduce 
en la incapacidad de poder 
realizar tareas cotidianas, sino 
también con déficits cognitivos y 
de memoria, problemas de ansie-
dad y depresión, así como otros 
como hipertensión, diabetes e in-
cluso obesidad. 

Afortunadamente, el insomnio 
se puede tratar. Por eso, coinci-
diendo con el Día Mundial del 
Sueño, que se celebra cada 17 de 
marzo, ponemos el foco en cómo 
combatir este trastorno del sueño 
para favorecer un sueño normal 
(lo más saludable es dormir de 7 
a 8 horas, aunque depende de la 
edad y del estilo de vida). 

Medicación 
Los hipnóticos son los fármacos 
que se utilizan para el tratamien-
to del insomnio y es el último re-
curso si no se responde ni a las 
medidas de higiene del sueño ni 
a las intervenciones psicológicas. 

El médico de familia es el pro-
fesional sanitario indicado para 
prescribir al paciente el fármaco 
más conveniente, el tiempo nece-
sario y advertir de los posibles 
efectos secundarios. 

Uno de los remedios más efica-

ces para combatir el insomnio es 
la melatonina, conocida como la 
hormona del sueño (aunque real-
mente es la hormona de la oscu-
ridad), ya que induce al sueño 
cuando se detecta oscuridad am-
biental al anochecer. 

La doctora Ainhoa Álvarez, co-
ordinadora del grupo de trabajo 
de Insomnio de la Sociedad Espa-

ñola del Sueño (SES), 
nos explica que 

«tiene menos 
efectos secun-

darios que 
otro tipo de 
fármacos». 

«La me-
latonina es 

un buen 
crono regula-

dor y en oca-
siones funciona 

como hipnótico, 
pero no es una pastilla mági-

ca para dormir ocho horas del ti-
rón», manifiesta. 

No obstante, «no es el fármaco 
ideal para pacientes con insom-
nio comórbido con depresión o 
trastorno bipolar». Y, por supues-
to, está contraindicada para aque-
llas personas con hipersensibili-
dad al principio activo o a algunos 
de los excipientes.  

La melatonina de uso médico 
sí necesita de prescripción médi-
ca, así como un control del facul-
tativo, en cuanto al tiempo que se 
debe tomar y si se opta por una de 
liberación prolongada o inmedia-
ta. «Pero, muchas veces se vende 
sin receta médica porque no está 
financiada por la Seguridad So-
cial, y es una de las quejas princi-
pales del sector», hace hincapié 
esta profesional. 

Hay otras opciones de venta li-
bre, que son los complementos 
dietéticos. Pero la doctora Álvarez 
recomienda «que siempre esté 
aconsejada por un profesional sa-
nitario y que haya un control mé-
dico» para evitar cualquier con-
traindicación. 

RAFA SARDIÑA

u Más de cuatro millones de españoles sufren 
este trastorno, lo que repercute en su calidad 
de vida y puede derivar en problemas de salud 

El insomnio crónico 
causa hipertensión, 
ansiedad y diabetes

Vida Sana

 
 
DR. RAFAEL DE PAZ SÁNCHEZ. 
Especialidad en Cirugía Oral y 
Maxilofacial. Médico Estomató-
logo. Implantología. Cirugía 
dental. Deformidades dentoma-
xilofaciales. Teléfono 968 270 
202. Murcia. Colegiado Médico 
nº 4.064. N.º R. A. P. 0300092. 
 
 
DRS. FULGENCIO MUÑOZ - 
PALOMA RAMÓN. Rinoplastia, 
mamas, lifting, liposucción, ciru-
gía estética general. Dermatolo-
gía. Batalla de las Flores, 3 - 1º A. 
Murcia. Teléfono 968 231 581. 
Médicos colegiados números 
5.998 - 5.089.  R. E. S. 2980284. 
 
 
CLÍNICA DEL PIE RIVERA. Po-
dólogo don Pedro Rivera. Pre-
vención y tratamiento integral 
del pie. Cirugía, ortosis para de-
dos, garras, juanetes, uñas, papi-
lomas. Pie diabético e infantil. 
Teléfono 968 211 798. R. P. S.: 
P040041RMU. Nº colegiado 7. 
 
 
PRACTISER. Teléfono 968 00 33. 

Medicina general y enfermería. 
Reconocimientos médicos: car-
net de conducir, armas, buceo, et-
cétera. Centros propios de Odon-
tología y Rehabilitación. Asisten-
cia a domicilio. Calle Juan Fer-
nández, número 53, Cartagena. 
www.practiser.net 
CENTRO MÉDICO VIRGEN DE 
LA CARIDAD. Urgencias 24 hora 
y asistencia a domicilio. Urgen-
cias pediátricas, de 9 a 21 horas, 
todo el años. Servicio integral ac-
cidente de tráfico, laborales, es-
colares y deportivos. Cirugía y 
hospitalización. Servicio de Ra-
diodiagnóstico (con TAC y Reso-
nancia Magnética abierta). Y 
más de 25 especialidades. Calle 
Jorge Juan, número 30, Cartage-
na.Teléfono 968 506 666. 
www.cmvcaridad.com - R. E. S. 
2002/96. 

CLÍNICA DENTAL ERALDENT. 
Dra. Mª Isabel García. Col. nº 
485. Odontología integral del ni-
ño y del adulto. Ortodoncia, im-
plantes, prótesis, cirugía  y estéti-
ca dental. Abierto de lunes a vier-
nes. Compañías de seguros. Ca-
lle Mayor, nº 8, bajo. Era Alta. 

Murcia. Teléfonos 968 34 44 00 y 
631 174 497. R. E. S. 20300011. 
www.eraldent.com 

RADIOLOGÍA: IMATEC CEN-
TRO RADIOLÓGICO. Resonan-
cia Magnética abierta. TAC Heli-
coidal, densitometría, mamo-
grafía, ecografía Doppler color, 
radiología dental, radiología es-
pecial. Ronda de La Unión, 10 
(Cartagena). Teléfono 968 08 91 
20. R. E. S. 20500047. www.ima-
tecradiologia.com 

CASER RESIDENCIAL SANTO
ÁNGEL. Calle Madre María Séi-
quer, número 48, 30151 Santo 
Ángel, Murcia. Teléfono 968 84 
22 62. 

SOBRADO OPTOMETRISTAS. 
Centro de Optometría, Contac-
tología y Baja Visión. Vara de Rey, 
4 (detrás de Cine Rex). 30001 
Murcia. T. 968 934 579 y 670 204 
176. optometristas@gruposo-
brado.com //www.gruposobra-
do.com. DOO  Colegiado 11430. 
RES 3990012

Cirugía oral y maxilofacial

Cirugía plástica y estética

Cirugía del pie

Odontólogos

Radiodiagnóstico

Residencia de ancianos

Clínicas privadas

Ópticos
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LaOpinión52 | DOMINGO, 17 DE MARZO DE 2024

n El insomnio es el trastorno del 
sueño más frecuente en España. 
De hecho, es uno de los motivos 
de consulta más habituales en 
Atención Primaria. 

Según estima la Sociedad Es-
pañola de Neurología (SEN), en-
tre un 25 y un 35% de la población 
adulta padece insomnio transito-
rio (que dura menos de siete 
días), y entre un 10 y un 
15%, es decir, cuatro 
millones de españo-
les, insomnio cró-
nico. Se trata de 
un problema de 
salud que afecta 
directamente a la 
calidad de vida de 
los pacientes. No 
solo al rendimiento 
diario, que se traduce 
en la incapacidad de poder 
realizar tareas cotidianas, sino 
también con déficits cognitivos y 
de memoria, problemas de ansie-
dad y depresión, así como otros 
como hipertensión, diabetes e in-
cluso obesidad. 

Afortunadamente, el insomnio 
se puede tratar. Por eso, coinci-
diendo con el Día Mundial del 
Sueño, que se celebra cada 17 de 
marzo, ponemos el foco en cómo 
combatir este trastorno del sueño 
para favorecer un sueño normal 
(lo más saludable es dormir de 7 
a 8 horas, aunque depende de la 
edad y del estilo de vida). 

Medicación 
Los hipnóticos son los fármacos 
que se utilizan para el tratamien-
to del insomnio y es el último re-
curso si no se responde ni a las 
medidas de higiene del sueño ni 
a las intervenciones psicológicas. 

El médico de familia es el pro-
fesional sanitario indicado para 
prescribir al paciente el fármaco 
más conveniente, el tiempo nece-
sario y advertir de los posibles 
efectos secundarios. 

Uno de los remedios más efica-

ces para combatir el insomnio es 
la melatonina, conocida como la 
hormona del sueño (aunque real-
mente es la hormona de la oscu-
ridad), ya que induce al sueño 
cuando se detecta oscuridad am-
biental al anochecer. 

La doctora Ainhoa Álvarez, co-
ordinadora del grupo de trabajo 
de Insomnio de la Sociedad Espa-

ñola del Sueño (SES), 
nos explica que 

«tiene menos 
efectos secun-

darios que 
otro tipo de 
fármacos». 

«La me-
latonina es 

un buen 
crono regula-

dor y en oca-
siones funciona 

como hipnótico, 
pero no es una pastilla mági-

ca para dormir ocho horas del ti-
rón», manifiesta. 

No obstante, «no es el fármaco 
ideal para pacientes con insom-
nio comórbido con depresión o 
trastorno bipolar». Y, por supues-
to, está contraindicada para aque-
llas personas con hipersensibili-
dad al principio activo o a algunos 
de los excipientes.  

La melatonina de uso médico 
sí necesita de prescripción médi-
ca, así como un control del facul-
tativo, en cuanto al tiempo que se 
debe tomar y si se opta por una de 
liberación prolongada o inmedia-
ta. «Pero, muchas veces se vende 
sin receta médica porque no está 
financiada por la Seguridad So-
cial, y es una de las quejas princi-
pales del sector», hace hincapié 
esta profesional. 

Hay otras opciones de venta li-
bre, que son los complementos 
dietéticos. Pero la doctora Álvarez 
recomienda «que siempre esté 
aconsejada por un profesional sa-
nitario y que haya un control mé-
dico» para evitar cualquier con-
traindicación. 

RAFA SARDIÑA

u Más de cuatro millones de españoles sufren 
este trastorno, lo que repercute en su calidad 
de vida y puede derivar en problemas de salud 

El insomnio crónico 
causa hipertensión, 
ansiedad y diabetes

Vida Sana

 
 
DR. RAFAEL DE PAZ SÁNCHEZ. 
Especialidad en Cirugía Oral y 
Maxilofacial. Médico Estomató-
logo. Implantología. Cirugía 
dental. Deformidades dentoma-
xilofaciales. Teléfono 968 270 
202. Murcia. Colegiado Médico 
nº 4.064. N.º R. A. P. 0300092. 
 
 
DRS. FULGENCIO MUÑOZ - 
PALOMA RAMÓN. Rinoplastia, 
mamas, lifting, liposucción, ciru-
gía estética general. Dermatolo-
gía. Batalla de las Flores, 3 - 1º A. 
Murcia. Teléfono 968 231 581. 
Médicos colegiados números 
5.998 - 5.089.  R. E. S. 2980284. 
 
 
CLÍNICA DEL PIE RIVERA. Po-
dólogo don Pedro Rivera. Pre-
vención y tratamiento integral 
del pie. Cirugía, ortosis para de-
dos, garras, juanetes, uñas, papi-
lomas. Pie diabético e infantil. 
Teléfono 968 211 798. R. P. S.: 
P040041RMU. Nº colegiado 7. 
 
 
PRACTISER. Teléfono 968 00 33. 

Medicina general y enfermería. 
Reconocimientos médicos: car-
net de conducir, armas, buceo, et-
cétera. Centros propios de Odon-
tología y Rehabilitación. Asisten-
cia a domicilio. Calle Juan Fer-
nández, número 53, Cartagena. 
www.practiser.net 
CENTRO MÉDICO VIRGEN DE 
LA CARIDAD. Urgencias 24 hora 
y asistencia a domicilio. Urgen-
cias pediátricas, de 9 a 21 horas, 
todo el años. Servicio integral ac-
cidente de tráfico, laborales, es-
colares y deportivos. Cirugía y 
hospitalización. Servicio de Ra-
diodiagnóstico (con TAC y Reso-
nancia Magnética abierta). Y 
más de 25 especialidades. Calle 
Jorge Juan, número 30, Cartage-
na.Teléfono 968 506 666. 
www.cmvcaridad.com - R. E. S. 
2002/96. 

CLÍNICA DENTAL ERALDENT. 
Dra. Mª Isabel García. Col. nº 
485. Odontología integral del ni-
ño y del adulto. Ortodoncia, im-
plantes, prótesis, cirugía  y estéti-
ca dental. Abierto de lunes a vier-
nes. Compañías de seguros. Ca-
lle Mayor, nº 8, bajo. Era Alta. 

Murcia. Teléfonos 968 34 44 00 y 
631 174 497. R. E. S. 20300011. 
www.eraldent.com 

RADIOLOGÍA: IMATEC CEN-
TRO RADIOLÓGICO. Resonan-
cia Magnética abierta. TAC Heli-
coidal, densitometría, mamo-
grafía, ecografía Doppler color, 
radiología dental, radiología es-
pecial. Ronda de La Unión, 10 
(Cartagena). Teléfono 968 08 91 
20. R. E. S. 20500047. www.ima-
tecradiologia.com 

CASER RESIDENCIAL SANTO
ÁNGEL. Calle Madre María Séi-
quer, número 48, 30151 Santo 
Ángel, Murcia. Teléfono 968 84 
22 62. 

SOBRADO OPTOMETRISTAS. 
Centro de Optometría, Contac-
tología y Baja Visión. Vara de Rey, 
4 (detrás de Cine Rex). 30001 
Murcia. T. 968 934 579 y 670 204 
176. optometristas@gruposo-
brado.com //www.gruposobra-
do.com. DOO  Colegiado 11430. 
RES 3990012

Cirugía oral y maxilofacial

Cirugía plástica y estética

Cirugía del pie

Odontólogos

Radiodiagnóstico

Residencia de ancianos

Clínicas privadas

Ópticos

La Opinión de Cartagena

SECCIÓN:

OTS:

DIFUSIÓN:

FRECUENCIA:

ÁREA:

AVE:

PÁGINAS:

PAÍS:

CARTAGENA

55000

2141

Diario

164 CM² - 45%

891 €

52

España

17 Marzo, 2024



 C6mo influyc cl sucfio cn
la calidad dc vida cn parcj a?
PASAMOS UN TERCIO DE NU ESTRA VIDA DURMIENDO, LO QUE ES ESENCIAL PARA LA
SALU D. Y MUCHOS EN PAREJA. d, NO NOS DEBER[AMOS PLANTEAR SI EL SUE~O INFLU-

YE EN NUESTRA RELACl0N? VARIOS ESTU DIOS CIENT[FICOS SOBRE EL TEMA SOSTIE-

NEN QUE S[, QUE SUE~O Y AMOR TIENEN UNA RELACION [NTIMA ITF_XTO: .~’.at=~ ,~t.~ONtC.-~,l

E I suefio es un pilar funda-
mental para nuestra salud y
un estado en el que pasamos

aproximadamente un tercio de
nuestra vida ~ puesto queen nues-

tra sociedad es habitual dormir en
pareja-compartiendo intimidad,
zona de descanso y horarios de sue-
rio-, el suefio puede condicionar
nuestra pare]a y, del mismo modo,
nuestra pareja puede influir en

nuestro sueflo. Asi lo muestran dis-
tintos estudios cientificos, revisa-

dos por Ia Sociedact Espafiola de
Neurologia (SEN).

"Se hart encontrado diversas evi-
dencias cientLf]cas de que el crono-

tipo, olo que eslo mismo, Ia inclina-
ci6n biol6gica a dormir en unos
horarios y estar despierto y alerta
en otros~ puede determinar encon-
trar pareja", sefiala la doctora Aria
Fern~dez Arco~ coordinadora del
Grupo de Estudio de Trastornos de
la Vigilia y Suefio de la SEN.

"Dos personas con cronotipos

extremadarnente opuestos, que son
muy matutinas o vespertinas dificil-
mente convergir ~n debido a la esca-
sa coincidencia en su tiempo libre
en lugares comunes. Tambi6n se ha
visto queen las parejas con preferen-
cias horarias distintas puede haber
flificultactes en la convivencia pot
querer adaptarse, sienflo complica-
do si uno de ellos debe forzar los
horarios de suefio afectando al ties-
cat]so. ~ en esos casos, pueden dar-
se problemas de suefio y de funcio-
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~ El sue~opuede
condicionar la rela-
ci~n de pareja y v,
versa. [FOTO: hombres y mujeres, y orientaciSn

sextml y g~nero".
Lo que si que est~ ampliamente

estudiado es que cuando un miem-
bro de la pareja sufre un Wastorno
de suefio, puede complicar el descan-
so de la otra persona. Por ejemplo,
los compafiems de cama de personas
con ronquidos o apneas obstructivas
del suefio pueden presentar dificul-
tades para conciliar el suefio y
molestias diurnas como cefalea o
sonmolencia.

namiento de la pareja~ Por el contra-
rio, se encuentran y son m~s alines
las parejas con tm cronotipo similar
debido a que ser~ m~s f’acil que ten-
gan intereses y aficiones comunes".

Adem~s, algunos estudios han
observodo unamejor calidad de sue-
rio cuando las personas duermen
juntas, principalmente en j6venes.
Y es que, a pesar de que puedan dar-
se mgts despertares, con un tiempo

total de suefio menor, se ha detecta-
do un beneficio para Ia arquitectu-
ra de suefio, con incremento alrede-
dot de110 % en la duraci6n de la fase
de suefio REM.

DORMIR EN PAREJA
Dormir en pareja tambi~n parece
favorecer el vinculo, la intimidad y
el sentido de seguridad y pmtecci~n.
Ademgts, dormir en pareja implica
h~bitos y rutinas compartidas~ por
lo que algunos estud~os apuntan a
que podria tenet un efecto protector
en el desarrollo y mantenimiento del

insomnio en parejas que mantienen
rutinas saludables~

"Por el contrario, las parejas que
duermen juntas durante aflos y deck-
den separarse de cama o incluso de
habitaciSn presentan un cambio
importante de su ritual de ir a dor-
mir que puede ser en cierta manera
disruptor.
Es cierto que dormir juntos impli-

ca una expectativa social de un com-
portamiento de pareja o matrimonio
considerado adecuado, pero dormir

separados no deberia ser indicativo
de una pareja rota o desapegada~ sino
que debe surgir tras tener un all,lo-
go acerca de c6mo mejorar de forma
individual el suefio y para tener una

relaciSn m~s satisfactoria", comen-
ta la doctora Celia Garcia Malo.

"En todo caso, afln hay muchas

variables a tenet en cuenta en cuan-
to a dormir en pareje~ La mayoria de

los estudios se hart hecho con pare-
jas heterosexuales~ por to que debe-
rian estudlarse las diferencias entre

IDENTI FICAR TRASTOR NOS
"Se ha observado que el hecho de
estar en una relaci6n y que la pare-
jale apoye puede ser un punto clave
para aceptar que se sufre algfln tipo
de trastorno del sueflo y, estos
pacientes~ suelen adaptarse mejor al
tratamiento. Por lo tanto, los compa-
fieros de cama pueden ser funda-

mentales en Ia identificaci6n de Ios
trastornos de suefio no percibidos
pot el propio paclente, de la mi~ma
forma enla que tambiSn est~ua rela-
cionados con e[ ~xito dei tratamien-
to, ya que de 51 tambi6n depender~
su propio doscanso", explica la
experta.

’~n conclusiSn, podemos decir que
los estudios realizados parecen
apuntar a que dormir en pareja
aporta beneficios emocionales, aun-
que puede resu]tar complicado en
situaciones de dfferentes cronotipos
o en presencla de trastornos de sue-
rio", destaca Arm Fern~mdez Arcos.
"Y aunque tamentablemente los pm-
blemas del sueflo hayan sido norma-
Iizados o cutturalmente aceptados,
mejorar el descanso tiene que set
una prioridad para todos porque el
suefio es esencial para la salud, tan-

to para la persona que sufre un tras-
torno, como para su compafiero de
cama", concluye. ̄
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