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Dia Mundial

dellctus:la

importanciade
la prevencion

El 90% de los casos se podrian evitar con la
prevencion de factores de riesgo y vida saludable

PABLOPOZA

El 29 de octubre celebra-
mos el Dia Internacional
del Ictus, un dia que se uti-
liza parala concienciacion
sobre esta enfermedad que
puede dejarnos secuelas
irreversiblesy cambiarnos
lavida, no soélo de quien lo
padece, si no de quienes lo
rodean.

Segun los datos recogi-
dos por la Sociedad Espa-
nola de Neurologia (SEN),
aproximadamente el 90%
de los casos de ictus se
podrian evitar con una
adecuada prevencion de
los factores de riesgo y un
estilo de vida saludable.

Y es que no solo quere-
mos vivir mas tiempo, si

no que queremos vivir de
manera saludable. Nuestros
héabitos alo largo de nuestra
vida pueden prevenir en un
futuro enfermedades que
nos generen una incapaci-
dad.

Elictusesla segunda cau-
sa de muerte en Espaiia (la
primera en mujeres), la pri-
mera causa de discapacidad
en el adulto y la segunda de
demencia.

Se calcula que si no cam-
biamos nuestros habitos
de vida, en los proximos 25
anos aumentara la inciden-
cia en un 27%. Es muy im-
portante conocer cuales son
los principales sintomas de
ictus para llamar inmedia-
tamente al 1-1-2, puesto que
es una urgencia, el tiempo

¢CUALES SON
LOS FACTORES DE
RIESGOS?

La hipertension, el
colesterol y la dia-
betes, por ende, se
aconseja un estilo de
vida saludable, dieta
mediterranea, hacer
ejercicio fisico, evitar
el alcohol y no fumar.
Han realizado nume-
rosas actividades en
la ciudad con el fin

de poder trasladar
esta informacion a los
almerienses y concien-
ciar de la importancia
de cuidarnos, dandole

vida a nuestro cerebro.

Neurorrehabilitacion: equipo de neurdlogos, neuropsicélogos, neurologopedas, neuroterapeutas ocupacionales, neurofisioterapeutas y readaptadores fisicos. 11 oz

corre en contra de quienes
presentan los primeros sin-
tomas.

Prevencion ante el Ictus
Los principales sintomas
son: pérdida de fuerza de
la cara, brazo y/o pierna de
un lado del cuerpo de ini-
cio brusco, trastorno de la
sensibilidad (hormigueo o
acolchamiento) de la cara,
brazo y/o pierna de un lado
del cuerpo de inicio brusco,
pérdida subita de la vision,
parcial o total en uno o
ambos ojos, dificultad en
el habla, para expresarse o
un lenguaje que no puede
articular o no comprende,
dolor intenso de cabeza de
inicio subito, sensacion de
vértigo intenso, inestabili-
dad, desequilibrio o caidas
bruscas inexplicadas que
se acompanan de cualquier
sintoma descrito anterior-
mente.

La Doctora Garcia, di-
rectora médica de Clinica
Neurodem, nos recuerda
la importancia de la detec-
cién de sintomas de mane-
ra temprana para poder
llegar pronto al hospital y
proceder con las técnicas
pertinentes evitando asi
que las secuelas puedan
ser graves.

Detectar un ictus a tiem-
po puede, ademas de sal-
varnos la vida, no afectar-
nos en nuestra calidad de
viday la de aquellos que nos
rodean y acompanan.

No obstante, nuestro
cerebro es plastico y pode-
mos trabajarlo para conse-
guir recuperar algunas de

Detectar un ictus

a tiempo puede,
ademas de salvarnos
la vida, no afectarnos
en nuestra calidad

de vida

En Clinica Neurodem
llevan mas de 18

aiios trabajando

con sus pacientes y
familiares mano a
mano

las funciones que hemos
perdido una vez que hemos
tenido un ictus.

Lo podemos conseguir
con la neurorrehabilitacion,
con un trabajo intensivo
y temprano para reducir
el impacto que produce al
principio.

Neurorrehabilitacion
Consiste en el trabajo en
equipo de neurdlogos,
neuropsicélogos, neurolo-
gopedas, neuroterapeutas
ocupacionales, neurofisio-
terapeutas y readaptadores
fisicos, donde los objetivos
se trabajen de manera con-
junta para darle calidad de
vida a los pacientes inten-
tando mejorar su funcio-
nalidad para llegar a la au-
tonomia e independencia
maxima que se pueda.

Hoy en dia hay nume-
rosas técnicas y avances
que fomenta el trabajo de

la neurorrehabilitacion,
como es la Estimulacién
Magnética Transcraneal,
que se utiliza en numero-
sas afecciones que pueden
suceder tras un ictus, como
esladeglucion, las secuelas
en miembro superior, tras-
tornos del lenguaje como la
afasia, o dolor neuropético.

La neurorrehabilitacion
depende de muchos facto-
res,y siempre hay que tener
en cuenta cuales son los ob-
jetivos del paciente y de los
familiares, desde un acom-
panamiento clinico que de
realidad a las expectativas.
Esun trabajo en equipo, mé-
dicos, terapeutas, paciente
y familiares remamos hacia
una misma direccion siem-
pre: conseguir autonomia e
independencia en el pacien-
tey calidad de vida para la
unidad familiar.

En Clinica Neurodem
llevan mas de 18 afios tra-
bajando con sus pacientes
y familiares mano a mano,
tendiendo los puentes ne-
cesarios para que cada dia
consigan objetivos que al
principio veian imposibles,
acompanandolos de cerca
desde el primer momento.

La Clinica Neurodem se
encuentra ubicada en la ca-
lle Italia, 23, para mas infor-
macion o consultas sobre los
diferentes tratamientos y
servicios que realizan, pue-
den contactar llamando al
teléfono 950 27 89 76 donde
su equipo multidisciplinar
de profesionales etar” "aen-
cantado de poder ayudarles
0, bien visitar su pagina web
www.clinicaneurodem.com
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Salud

Colesterol, hipertension,
sedentarismo y estrés, las
‘papeletas’ para sufrir un ictus

En Espania, una de cada cuatro personas sufrird un ictus a lo largo
de su vida, y no solo las personas mayores. Adoptar habitos de vida
saludables, controlar el colesterol LDL (también llamado ‘colesterol
malo’) y tratar otros factores de riesgo, como la hipertension,
pueden evitar la mayoria de los casos de evento cerebrovascular

CARMEN FERNANDEZ

ejar de lado los po-

sibles riesgos puede

llevarnos al peor es-

cenario para nuestra

salud. Y en el ambito

de las enfermedades vasculares,
nuestro estilo de vida y el tiem-
pode reaccion ante los primeros
indicios del evento calibraran la
gravedad de sus consecuencias.
Julio Agredano, de 53 afos y pre-
sidente de la Fundacién Frenoal
ICTUS, fue muy consciente de
ello cuando sufrié un ictus, una
enfermedad cerebrovascular
que afecta a los vasos sangui-
neos que suministran sangre al
cerebro y que cada aio sufren
alrededor de 120.000 personas,
en Espafia, provocando en un
50% la muerte o una discapaci-
dad, segin datos de la Sociedad
Espaiiola de Neurologia (SEN).
Elictus puede serisquémico o

Los especialistas
remarcan que en
caso deictus los
enfermos nunca
deben desplazarse
por medios propios
al hospital o centro
de salud

El doctor Pere
Cardona dirige
laUnidad de
Ictus del Hospital
Universitario de
Bellvitge

hemorragico. El primero, que se
daen un85% delos casos, se pro-
duce por una disminucion im-
portante del flujo sanguineo que
recibe una parte del cerebro. Ac-
tualmente, el ictus es la primera
causade discapacidad adquirida
eneladultoy lasegunda causade
mortalidad, siendo la primeraen
el caso de las mujeres.

Al narrar su experiencia, Julio
suele decir que habia comprado
todas las papeletas para sufrir
un ictus: pesaba 103 kilos, tenia
el colesterol LDL -el llamado
‘colesterol malo’- elevado, hiper-
tension e higado graso, y llevaba
una vida sedentaria. Ademads,
su trabajo como directivo de
una empresa de tecnologia era
una fuente inagotable de estrés.
“Todo esto nos cuenta que algo
va a pasar”, dice, adelantindose
al relato. Y ese algo pasd.

Aquel dia que Julio nunca po-
draborrar de su mente se encon-
traba en Gijon haciendo turismo

Perder fuerza en
brazos o piernas,

la alteracion de

la vision, el dolor

de cabezaola
dificultad para
hablar o entender
son algunas senales

con su familiay, atiltima hora de
la tarde, comenzo a sentirse dé-
bil y a ver doble. “Por desgracia,
lo achaqué al cansancio y me fui
a la cama. Ese fue el gran error
porque, cuando quise actuar, ya
fue tarde”, confiesa. Por enton-
ces tenia 39 aios y pensaba que
el ictus lo padecian las personas
mayores. Aunque la mayoria de

THE LEMON JUICE

los pacientes superan los 60 afios
ylaedad es un factor de riesgo, el
ictus puede aparecer a cualquier
edad, sefialan los expertos.

Mayor incidencia

En los Giltimos 20 aiios, la morta-
lidad y discapacidad porictus ha
disminuido, gracias a la mejora
enladeteccion precoz de los sin-
tomas, en el control de los prin-
cipales factores de riesgoyen la
introduccion de nuevas medidas
terapéuticas, pero su inciden-
cia sigue aumentando, sefialan
desde la SEN. La Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) esti-
ma en que los préximos 25 afios
esta se incrementard un 27%,
una cifra que podria reducirse.
De hecho, el 90% de ictus pue-
den evitarse con una adecuada
prevenciény tratamiento, apun-
tala SEN. “Hay factores de riesgo
controlables que son muy ficiles
deidentificar, como el colesterol
LDL (‘malo’), la hipertension, la
diabetesy el tabaquismo, ademas
del sedentarismo y laobesidad”,
enumera el doctor Pere Cardona,
director de la Unidad de Ictus y
del Programa Neurovascular del
Hospital Universitario de Bell-
vitge.

Dentro de este grupo de facto-
res de riesgo, el neurdlogo ahon-
daenel papel del colesterol LDL,
el llamado ‘colesterol malo’.
“Controlando sus niveles pode-
mos disminuir el riesgo de sufrir
un ictus, v también cualquier
tipo de enfermedad cardiovas-
cular”, dice el doctor Cardona,
que aboga por realizar estudios
de analiticas en los centros de
salud, sobre todo, en personas
de 40 aiios con obesidad y con
antecedentes familiares de en-
fermedades vasculares. “La so-
ciedad tiene que entender que
el colesterol LDL elevado afec-
ta tanto al infarto de miocardio
como al ictus”, sostiene Julio,
cuyos habitos de vida e indica-
dores de salud lo encaminaban
apadecer, tarde o temprano, una
patologia cardiovascular.

Unas semanas antes del ictus,
Julio pas6 una revision médica
en el trabajo y los resultados de
las analiticas le pusieron sobre
aviso. “El médico me recomen-

d6 cambiar mi estilode vida para
evitar enfermedades cardiovas-
culares y ;qué hice?, nada, que
es lo que suele hacer la mayo-
ria de la gente”, admite Julio.
“Cuanto mds colesterol LDL y
mas hipertension tienes, cuanto
menos activo y mas sedentario
eres y cuanto mas tiempo pa-
sas pensando solo en tu trabajo,
tendrds mads riesgo de sufrir un
ictus”, enumera, contundente.
“Era muy joven y no puse ba-
rreras para mejorar lasituacion”,
reconoce.

Urgencia médica

La clave para un tratamiento
efectivo del ictus es la rapidez,
puesto que es una enfermedad
tiempo-dependiente. Esto sig-
nifica que cuantas mas horas
pasen, menos probabilidades
tendra el paciente de sobrevivir
o de no padecer secuelas. Los
expertos recomiendan que, ante
cualquier sospecha, se llame al
112 para activar el Cédigo Ictus.
Elobjetivo de este protocolo mé-
dico es priorizar los cuidados y el
traslado inmediato del paciente
a un hospital que disponga de
una unidad de ictus.

“El‘mejor’ ictus es el que coge-
mos a tiempo. Hay que intentar
entraren esa cadena de supervi-
vencia que es la que te vaa ayu-
dar a superar la enfermedad”,
comenta Julio, con la leccion
mads que aprendida. “Lo mads im-
portante es que al hospital no se
va: al hospital te llevan ylo hacen
los servicios de emergencia”, in-
siste. De hecho, los especialistas
remarcan que en caso de ictus
los enfermos nunca deben des-
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PHILIPS

plazarse por medios propios al
hospital o centro de salud.

Los sintomas generalmente
se producen de forma brusca e
inesperada, y los principales son
la alteracion del lenguaje —con
dificultades para hablar o en-
tender lo que se le pregunta—,
la pérdida de fuerza o sensibi-
lidad en una parte del cuerpo
—sobre todo en la cara o en las
extremidades—, laalteracion de
la vision, la falta de equilibrio y
coordinacion o un dolor de ca-
beza muy intenso y diferente a
los que se hayan tenido hasta el
momento. Pese a que lamayoria
de los pacientes presentan varios
sintomas, experimentar solo uno

de ellos es motivo de alarma.

Si a los pacientes que sufren
un ictus se les lleva al hospital
de inmediato y se les aplican los
tratamientos oportunos, podrian
incluso no llegar a tener secue-
las. “Pero la mayoria de las ve-
ces, cuando el paciente llega al
hospital, ya hay dafio cerebral”,
alerta el doctor Cardona. Este
dario hace que los primeros dias
después del ictus los afectados
tengan problemas con el lengua-
je o incapacidad para hablar, al
mover brazos y piernas, proble-
mas de vision y les cueste cami-
nar. Incluso, puede que sufran
también pequefios ictus que les
provocarian alteraciones cogni-

Sumar minutos
de vida

Los profesionales sanita-
rios insisten en la urgente
necesidad de concienciar a
la sociedad sobre la inci-
dencia de las enfermedades
vasculares y el papel de la
prevencion. Esta batalla
pretende combatir un dato
irrefutable: cada cuatro
minutos muere una persona
en Espaiia por enfermedad
vascular.

Ni el cancer, ni las en-
fermedades infecciosas,
ni el sistema respiratorio,
nervioso o digestivo. Las
enfermedades cardiovascu-
lares constituyen la princi-

pal causa de muerte en el
pais. Al afo, hasta 130.000
personas fallecen por ictus,
anginas de pecho, trom-
boembolismos pulmona-
res, infartos de miocardio
u otras dolencias.

Este es un mal eronico,
especialmente en los paises
desarrollados. La OMS
estima que casi 18 millones
de personas fallecen al afio
por este motivo, lo que
supone un 32% de las de-
funciones mundiales. Los
expertos inciden en pre-
servar los hébitos de vida
saludables para evitar los
factores de riesgo, ademas
del control médico. El co-
razon y el cerebro necesi-
tan aliados para que la vida
siga sumando minutos.

Julio Agredano creyd que los sintomas
de suictus se debian al cansancio:
“Ese fue el gran error, porque, cuando
quise actuar, ya fue tarde”

- S
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Cada cuatro

minutos muere
una persona
en Espana por
enfermedad
cardiovascular

tivas que perjudican la atencion,
la concentracién y lamemoria.

Tener un propdsito

Aungque se siente afortunado por
haber sobrevivido a la enferme-
dad, el ictus supuso para él un
afio de recuperacion, dedicando-
le cuatro horas al dia a su reha-
bilitacion enuna clinica privada.
Los primeros meses son muy im-
portantes para recuperarse y re-
ducirladiscapacidad resultante.
“Debes empezar a rehabilitarte
desde el primer dia”, sefiala. Su
cambio de vida fue total. Julio,
que tardd un afo en caminar,
advierte que el ictus no lo sufre
unicamente el afectado, sino
también su entorno familiar. A él
le dieron el alta hospitalaria con
secuelas fisicas moderadas y, una
vez pudorecuperar lamovilidad,
seaficiond al ciclismo de monta-
fay se volco en la divulgacion.

Después de un suceso asi, para
Julio, el inico camino es volver
a empezar. “Un afectado de ic-
tus, el dia que ya ha terminado
su rehabilitacion en un centro
regulado, se tiene que enfren-
tar a su vuelta a la actividad.
Por desgracia, no estamos pre-
parados para la rehabilitacién
emocional”, comenta, y agrega
un dato revelador: el 80% de la
gente que sufre un ictus en los
primeros dos afios necesita apo-
yo psicologico. “La actitud posi-
tiva fue muy importante en mi
recuperacion. Ademas, tener un
propdsito vital te da algo por lo
que luchar”, asegura.

Julio siempre serd un paciente
de ictus. Junto con las visitas al
neurdlogo, todos los afectados
deben llevar un seguimiento
porsumédico de familia y seguir
un control muy estricto de los
factores de riesgo vascular. Por
ejemplo, su colesterol LDL debe
situarse por debajo de los 55 mg/
dl para evitar el riesgo de volver
asufrir unictus. “El tratamiento
no solo es administrar fairmacos
y tomérselos bien. Yo siempre les
digo alos pacientes que estoes el
50%. La otra mitad es controlar
el estilo de vida”, afirma el Dr.
Cardona.

En un ingreso hospitalario el
paciente estd entre algodones,
pero el problema surge cuando
regresa a su rutina, “Mas de la
mitad de las personas que han
sufrido infartos o ictus aban-
donan el tratamiento y siguen
fumando. Si te pasa algo asi y
sigues con el cigarro, te va a su-
ceder de nuevo”, lamenta Julio.
Para él, todo afectado debe asu-
mir su condicion de paciente
vascular y no olvidar nunca que,
en la mayoria de los casos, se
puede salir adelante porque “el
ictus es altamente prevenible y
tratable”.
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VALERY FEIGIN EXPERTO EN NEUROLOGIA

«Cada diez afnos de edad, el
riesgo de ictus se duplica»

LUCIA CANCELA
REDACCION / LA VOZ

Los datos que describen la rea-
lidad del ictus muestran que al-
go esta fallando. E1 90 % de los
casos se podrian evitar, segun
la Sociedad Espaiiola de Neu-
rologia, con una prevencién de
los factores de riesgo adecua-
das. ¢Dé6nde esté el fallo? Va-
lery Feigin, director del Insti-
tuto Nacional de Accidentes Ce-
rebrovasculares y Neurociencia
de Nueva Zelanda, y Presiden-
te de la Asociacién Internacio-
nal de Neurologia y Epidemio-
logia, apunta hacia varias razo-
nes, entre ellas, la falta de con-
trol en los grupos con un riesgo
de bajo a moderado. «Pese alos
logros conseguidos, como redu-
cir lamortalidad, no hemos vis-
to mejoras ni una reduccién de
su prevalenciay, dice.

—¢éQué problema supone el ic-
tus para la salud publica mun-
dial?

—Es la segunda causa de muer-
te en el mundo. En los dltimos
30 anos, se ha visto un aumen-
to de los casos entre gente jo-
ven y menor de 55 aflos.

—Un informe publicado en la
revista «The Lancety, elabora-
do por una comision que usted
copreside, advirtié de que para
el afio 2050, los casos de ictus
aumentaran un 50 % si no se
hace nada para evitarlo. ¢Qué
se podria hacer?

—Asi es. En la comision reco-
mendamos dos ideas con una
perspectiva general. En primer
lugar, poner énfasis en las es-
trategias de prevencién pobla-
cional, la prevencion primaria,
porque reduce la exposicion a
factores de riesgo y es algo que
se puede aplicar a toda la socie-
dad en general. Me refiero are-
ducir el consumo de sal, la con-
taminacion del aire, las bebidas
azucaradas, el alcohol 0 aumen-
tar la actividad fisica. Si se con-
trolan estos factores de riesgo,
se puede reducir la incidencia
del ictus. Pero es que después
se encuentran los factores so-
cioecondémicos, como la pobre-
za, que esté en la base de la in-
cidencia del ictus, asi como en
la de otras patologias.
—Explican que estas medidas
apenas existen.

—Muchos gobiernos reconocen
el potencial que tendrian, pero
dicen que no tienen financiacién
para realizarlas. En la comision,
una de nuestras recomendacio-
nes, es la de que todos los go-
biernos del mundo establezcan
impuestos especificos a los pro-
ductos insanos como el tabaco,
los que sean altos en sal, en azu-

b

El doctor Valery Feigin, investigador en materia de ictus.

cares, o al alcohol. De esta for-
ma, no solo se reduciria la inci-
dencia delictus y de otras enfer-
medades no transmisibles, sino
que conseguirian una recauda-
cién muy significativa que po-
drian destinar a la salud de la
gente. Logicamente, a nadie le
gusta pagar mas impuestos, pero
si la poblacién supiese que ese
dinero se destinaria a su salud,
no le importaria.

—¢&Qué puedo hacer yo a nivel
individual?

—Necesitas saber qué factores
de riesgo cumples, y te sorpren-
derias. Eso le pasa mucho a la
gente joven porque nunca penso
que tenia cierto sobrepeso, que
su actividad fisica no era sufi-
ciente o que su dieta no es ideal.
Y ojo, porque si no hacen nada
para reducirlos, tendran un efec-
to acumulativo. Es decir, pasado
el tiempo, provocaran cambios
irreversibles en las células o en
el funcionamiento de las neuro-
nas, y todo esto puede llevar a
un ictus o a una demencia. Por
eso es tan importante contro-
lar todas estas variables desde
el comienzo de nuestra vida. La
salud de la madre tiene influen-
cia en la del bebé.

—¢éPor qué crecen los casos
entre jovenes?

—Hay dos razones. En primer
lugar, que en los ultimos diez
afos, las estrategias de preven-
cién se han centrado en los pa-
cientes, cuando en realidad, los
eventos clinicos cerebrovascula-
res estan sucediendo en perso-
nas que tienen un riesgo de bajo
amoderado, excluidos de la pre-
vencién primaria. Por otra par-
te, y es algo que puede relacio-
narse con lo anterior, tenemos
un aumento de la prevalencia de
muchos factores de riesgo en la
poblacidn, especialmente, en la
joven: mas sobrepeso, obesidad,

tensién alta o diabetes.
—Sitta el consumo de alcohol
como un factor de riesgo.
—Si, porque lo es. Siempre se
habia creido que el alcohol, par-
ticularmente consumido en pe-
quenas dosis y con moderacion,
protegia del ictus. Pues no. La
industria del vino te dice que es
mejor el tinto que el blanco, y
es un error. Lo tnico que pue-
do decir es que si existe una pe-
queiia contribucién del alcohol
en nuestros niveles de relaja-
cion y como reductor del estrés.
—(El riesgo se incrementa a
partir de una edad en concreto?
—Si, se asocia a la edad. Es de
sobra conocido que cada diez
afios de vida, el riesgo se du-
plica. Pero si miras los nime-
ros absolutos, segun la edad, la
situacion que tenemos ahora es
diferente a la que tenfamos ha-
ce 30 afios. Tres décadas atras,
el 75 % de los casos sucedian
en gente mayor de 75; ahora, el
50 % suceden en personas me-
nores de 70. La enfermedad se
ha vuelto mas joven.

—¢&Qué deberia saber todo el
mundo?

—Que el ictus es muy preveni-
ble y evitable en la mayoria de
casos, pero si sucede, es impor-
tante que reconozcan esos pri-
meros signos de alarma, y acu-
dan al hospital tan pronto como
sea posible.

—Digame los sintomas mas y
menos tipicos.

—Los tipicos son que se caiga
una parte de la cara, sensacion
de pesadez en un brazo o pierna,
que no puedan moverlos; dificul-
tad para hablar o comprender lo
que le dicen. Uno menos tipico
es el dolor de cabeza, por ejem-
plo. El ictus es repentino. Algu-
nas personas los tienen por la
mafana, al despertarse, cuando
se fueron bien a dormir.
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El HULA podra operar ictus, evitando
asi que los pacientes tengan que

trasladarse a otros centros

LUGO /LA VOZ

Tras afios de demandas, el
HULA, el hospital de Lugo, ten-
dra una unidad de ictus. Asi lo
recordd esta semana el conse-
lleiro de Sanidade, Julio Garcia
Comesafia, que avanzo que tanto
la ciudad amurallada como Ou-
rense dispondran en poco tiem-
po de la tecnologia que permi-
tird tratar unas patologias que
hasta la fecha derivaban a otros
centros. En el caso de Lugo, los
pacientes afectados se traslada-
ban a A Coruiia.

Un equipo de neurorradiolo-
gia intervencionista sera el que
permitira operar los ictus (las
trombectomias) desde principios
del préximo afio en Lugo. Adqui-
rir los dos equipos (uno para el
HULA y otro para el hospital de
Ourense) ha supuesto un desem-
bolso de 2,5 millones de euros a
la Xunta, que ya ha estado pre-
parando también las salas en las
que se instalaran. En el caso del

centro lucense, la adaptacion de
las salas de neurorradiologia han
supuesto otros dos millones de
euros mas.

Disponer de una sala de neuro-
rrardiologia intervencionista es
una vieja demanda social. Mu-
chas han sido las peticiones que
los colectivos vecinales han tras-
ladado a la Xunta para disponer
de este servicio, recordando que,
segun las estadisticas, una de ca-
da cuatro personas sufrira un ic-
tus a lo largo de su vida, y en el
2022 la patologia le costé la vida
a24.000 personas en Espafia, se-
gun datos de la Sociedad Espa-
fiola de Neurologia (SEN).

Desde la plataforma vecinal de
Lugo, muy combativa con esta
cuestion, demandan desde hace
tiempo varias cuestiones para la
llamada unidad de ictus, mas alla
de la aparatologia que se incor-
porara ahora. Consideran funda-
mental lo siguiente: un neurélo-
go de guardia 24 horas dia, con

presencia fisica en el HULA. Un
neurroradiélogo de guardia 24
horas dia, con presencia fisica
para diagnostico y tratamientos.
Un equipo de enfermeria (con un
ratio de 1 enfermera/o por cada
4 camas de la unidad las 24 ho-
ras del dia. Una unidad de camas
especificas paraictus. Una dota-
cién de monitorizacidon neurolé-
gica. Un servicio de rehabilita-
cién global especifico, con ayu-
da a la adaptacion en el hogar,
servicios de apoyo a la movili-
dad, sesiones de rehabilitacién,
aportacion de servicio de fisiote-
rapia al ictus, ayuda a pacientes
que precisan de un neuropsico-
logo, colaboracién de logopeda,
plan de rehabilitacion cognitiva,
ayuda y aportacion social en la
busqueda de residencias o cen-
tros de dia, ayuda social y eco-
ndémica a los pacientes que pre-
cisen para su cuidado de un fa-
miliar que puede verse obligado
a abandonar su trabajo.
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Tomar bebidas
energeticasienia
infancia'danaila
salud fisica yymenta

El consumo abusivo de estas bebidas en menores deedad
aumenta el riesgo de insomnio, ansiedad, taquicardias,
diabetes, hipertension, trastornos psiquiatricos y
problemas de desarrollo cognitivo pa-s
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o esun trago cual-

quiera, ni resulta

inocuo para la sa-

lud. Sobre todo

cuando se con-
vierte en la bebida de referencia
de un adolescente y se inicia su
consumo en plena infancia. Las
bebidas energéticas no son cosa
denifos por su elevada presencia
de cafeina, taurinayaziicaresy, sin
embargo, cadavez esmas habitual
observar a menores con una lla-
mativalata deeste tipoenlamano
durante el recreo, antes de un exa-
menodespuésdejugarun partido
de fatbol entre amigos.

Y no es una simple percepcién,
ya que los datos resultan contun-
dentes y confirman la sensacién
de los expertos de que existe un
abuso del consumo de estas bebi-
dasentrelosnifiosyadolescentes.
Buena prueba de ello es que el tl-
timo informe Estudes, elaborado
por el Plan Nacional sobre Drogas
ypublicado en 2022, alertade que
el45% delos jovenes de entre 14y
18 anoslas toman con frecuencia,
siendolaprevalenciamayorenlos
chicos (50,7%) que en las chicas
(39%). «Lomésgrave eslatenden-
cia, advierte Miguel Angel Marti-
nez-Gonzalez, epidemi6logo y
catedratico de Salud Piblicadela
Universidad de Navarra, quien
alerta de que «enlos datos recogi-
dos se puede apreciar que la pre-
valencia de consumo de bebidas
energéticas en2021 eslamayor de
todalaserieanalizada,lo que deja
claro que estamos ante un proble-
ma que va a mas».

Inicio precoz
Una de las mayores preocupacio-
nesquereconocenlosespecialistas
consultados por ATUSALUD esla
edad ala que se inicia el consumo
de este tipo de bebidas. «Vemos
que cada vez se empiezan a tomar
antes, con nifios que reconocen
haberlas consumido con apenas
ocho o diez afios motivados por el
entornoyporque existe unainade-
cuada percepcién de lo que son
estasbebidas. Dehecho, se confun-
den conlasisot6nicas para depor-
tistas porque patrocinan muchos
eventos de este tipo y al estar cata-
logadas como energéticas, cuando
en realidad el calificativo que de-
beria usarse es el de estimulantes,
porquesoloestimulanynoaportan
nada de energfa», aclara Félix No-
tario, presidente de la Sociedad
Espanola de Medicina de la Ado-
lescencia (SEMA).
Aeseinicioprecozse anade que
sonalternativas muyal alcance de
los menores, pues se venden «en
las tiendas donde ellos compran

»Los expertos alertan de que abusar de las bebidas energeticas puede
provocar insomnio, taquicardias, ansiedad, fatiga, diabetes, hipertension,
obesidad y falta de rendimiento cognitivo en los menores de edad

Un sorbo peligroso para
el corazon y el cerebro
de los mas jovenes

unsnack, unpaquete de cromos o
una revista. Este fenémeno hace
que su consumo se esté disparan-
doyqueyaseaalgo habitual enla
mitad de los adolescentes», la-
menta Notario. Una circunstancia
que Martinez-Gonzélez cataloga
de «absoluta barbaridad y un gra-
ve peligro. Si esto no se frena pue-
de tener serias consecuencias
para la salud de nuestros jévenes
amedio y largo plazo. Es un pro-
blema de salud ptiblica de primer
ordeny, alerta.

Los mas vulnerables

Aunque existen otras alternativas
mas saludables -y el agua resulta
imbatible en esta comparacion-,
tomar una bebida energética de
formaesporadicano tiene por qué
suponerunriesgoparalasalud.La
clave estd, precisamente, en ese
matiz de esporadico. «Un consu-
mo aislado de una cantidad muy
pequenanotiene por qué producir
alteraciones», asegura Francisco
Pita, miembro del Area de Nutri-
cién de la Sociedad Espariola de
Endocrinologia y Nutricién
(SEEN). Sin embargo, tal y como

advierte el especialista, hay perfi-
lesmésvulnerablesasuconsumo,
incluso en esas cantidadesreduci-
das: «Habria que tener mucha
precauciénynoseriarecomenda-
bleenpersonasconenfermedades
psiquidtricas, cardiolégicas o me-
tabdlicas, como diabetes o hiper-
tension. Lo més adecuado seria
intentar evitar el consumo de este
tipo de bebidas,
ya que no se ha
determinadouna
cantidad como
limite de seguri-

Por el bajo peso
corporal de los
ninos, el impacto

cho, suele alcanzarse pasados los
20 anos. Por ello, tomar estas be-
bidas enlainfanciayenlaadoles-
cenciaresultamuy peligroso, por-
queimpideeldesarrolloadecuado
delas conexionesneuronales. Ese
cerebroinmaduro esmds proclive
alaprobabilidad decaerenel con-
sumo abusivo y en la adiccién,
porque no esta preparado para
ponerloslimites»,
explica Gurutz Li-
nazasoro, miem-
brodelaSociedad
Espaiiola de Neu-

dad a partir de la . rologia (SEN). Por
que puedan no en el organismo ello, «si estas con-
ser dafinas». es mas grave sumicionesdeben

Y los menores tomarse de forma
de edad no solo esporadicaporlos

engrosanlalistadelos perfilesmas
vulnerables al efecto perjudicial
de estas consumiciones, sino que
la encabezan. «Los motivos son
numerosos, yaquelosnifiosyado-
lescentes tienen su cerebro en
formacién. La corteza prefrontal,
responsable de habilidades como
planificar, establecer prioridades
yelcontroldelosimpulsos, esuna
de las tltimas en madurar; de he-

Un paso mas hacia su regulacion

»El pasado 16 de octubre la
Xunta de Galicia anuncié que
tramitara una norma para
limitar el consumode
bebidas energéticas en
menores, un anuncio que ha
servido de pistoletazo de
salida para que, al menos,
otras autonomias también
se planteendar el paso.
Aragon, Baleares, Castilla-
La Mancha, Navarray el Pais
Vasco ya prevén estudiar la
regulacion entre los mas
jovenes, mientras que la
Comunidad Valencianay
Castillay Leényahan

comenzado a abordar la
cuestion de una forma seria.
«Es una buena noticia que se
tomen medidas, pero aqui
deben actuar al unisono
politicos, pediatras, padres y
profesores. Hace faltauna
legislacion al respecto, pero
también el apoyo de todos
esos agentes para hacerla
cumpliry concienciarala
sociedad. Un buen etiqueta-
do nutricional, que deje claro
el alto contenido en cafeinay
aztcaresy el riesgo que
tiene para los menores, es
esencial», exige Leis.

adultos, en el caso delos menores
sedebe evitar suingesta por todos
los medios, insiste el neurdlogo.

Secuelas fisicas y mentales
Anteun consumo abusivo de estas
bebidas, el cerebroresponde, pero
de una manera perjudicial. «To-
marunalatade estas, que pueden
llegar a ser de medio litro, equiva-
leaconsumirla cantidad de cafei-
nade entre dos y tres cafés expre-
sos. ;Le darfamos esoaunnifiode
12 anos?», se pregunta Rosaura
Leis, presidentadel ComitédeNu-
tricién de la Asociacién Espanola
de Pediatria (AEP). La respuesta
es obvia, «ya que es como extraer
todo lo bueno del café, como sus
antioxidantes, y mezclarlo con
aguayazucar. Esdelocos»,lamen-
taMartinez-Gonzdlez. De ahi que
la AEP haya lanzado hace unos
diasun contundente comunicado
en relacién a la venta y consumo
de este tipo de estimulantes en la
infancia y en la adolescencia.

No es para menos, pues el im-
pactoenlasaludfisicaymental de
los menores de edad que abusan
de estasbebidas esmuypeligroso.
«Su uso continuado y en grandes
cantidades puede ser daiiino. El

Dfy S P>y
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ticas

gebidas enerse
N\elc\adas con alcohol

IMPACTO
EN LA SALUD
Taquicardias

Arritmias

Agravamiento de
enfermedades coronarias

Alteraciones metabdlicas
Mayor riesgo de diabetes
Aumento de la tensién arterial
Insomnio

Nerviosismo

Falta de concentracion
Irritabilidad

Ansiedad
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El Rincon de
Marta Robles
«Lamezcla

con alcohol es
una bomba»

Dra. Marta Villarino
Especialista en Nutricién
pediatrica del Hospital Ruber
Internacional

¢Por qué son tan peligrosas
lasbebidasenergéticaspara
los menores de edad?
Suconsumoesperjudicial para
cualquier persona, pero en los
grupos mas vulnerables como
ninosy jévenes aiin mas.

¢Hay que limitarlas tanto
comoelconsumodebebidas
alcohdlicas?

Desde luego que si. Son toxi-
cos, aunque el alcohol se nor-
malice en nuestra sociedad.

cY qué pasa al mezclarlos?
Sonbombas. Recordemos que
el alcohol es un depresor del
sistema nervioso central y las
bebidas energéticas son esti-
muladorasde este sistema, por
lo que el cuerpo no entiende
los mensajes enviados desde
el cerebro, ya que son antago-
nistas y, por ello, el riesgo de
problemas cardiacos estd mas
que presente.

¢Yahaynihosy jovenes adic-
tos a este tipo de bebidas?
Si, ya que el exceso de azticar
esun precursor de la adiccion
y estas bebidas van cargadas.

Y adultos?

Ocurre lo mismo, pues su ex-
ceso de consumo puede gene-
rar una adiccion, asi que no se
debe fomentar.

Sepuederecomendarqueno
se consuman, pero la prohi-
bicién solo podria venir del
Ministerio de Sanidad ;no?
Asi es. Son las autoridades sa-
nitarias las que tienen la ulti-
ma palabra sobre este tema.
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Los pacientes con ictus podran
ser operados ahora en Lugo, sin
necesidad de traslados hasta A Coruiia

LUGO /LA VOZ

Tras afios de demandas, el HULA,
el hospital de Lugo, tendra una
unidad de ictus. Asi lo record¢ es-
ta semana el conselleiro de Sani-
dade, Julio Garcia Comesaiia, que
avanzd que tanto la ciudad amu-
rallada como Ourense dispondran
en poco tiempo de la tecnologia
que permitira tratar unas patolo-
gias que hasta la fecha derivaban
a otros centros. En el caso de Lu-
g0, los pacientes afectados se tras-
ladaban a A Corufa.

Un equipo de neurorradiologia
intervencionista sera el que per-
mitird operar los ictus (las trom-
bectomias) desde principios del
préximo afio en Lugo. Adqui-
rir los dos equipos (uno para el
HULA y otro para el hospital de
Ourense) ha supuesto un desem-
bolso de 2,5 millones de euros ala
Xunta, que ya ha estado preparan-
do también las salas en las que se

instalaran. En el caso del centro
lucense, la adaptacion de las salas
de neurorradiologia han supuesto
otros dos millones de euros més.
Disponer de una sala de neu-
rorrardiologia intervencionista
es una vieja demanda social. Mu-
chas han sido las peticiones que
los colectivos vecinales han tras-
ladado a la Xunta para disponer
de este servicio, recordando que,
segun las estadisticas, una de ca-
da cuatro personas sufrird un ic-
tus a lo largo de su vida, y en el
2022 la patologia le cost6 la vida
a24.000 personas en Espaiia, se-
gun datos de la Sociedad Espa-
fiola de Neurologia (SEN).
Desde la plataforma vecinal
de Lugo, muy combativa con es-
ta cuestion, demandan desde ha-
ce tiempo varias cuestiones para
la llamada unidad de ictus, més
alla de la aparatologia que se in-
corporara ahora. Consideran fun-

damentalm entre otras cosas, lo
siguiente: un neurdlogo de guar-
dia 24 horas dia, con presencia fi-
sicaen el HULA, un neurroradi6-
logo de guardia 24 horas dia, con
presencia fisica para diagnosti-
co y tratamientos. Un equipo de
enfermeria (con un ratio de 1 en-
fermera/o por cada 4 camas de la
unidad las 24 horas del dia, una
unidad de camas especificas pa-
raictus, una dotacién de monito-
rizaciéon neuroldgica, un servicio
de rehabilitacion global especifi-
co, con ayuda a la adaptacién en
el hogar, servicios de apoyo a la
movilidad, sesiones de rehabilita-
cién, aportacién de servicio de fi-
sioterapia al ictus, ayuda a pacien-
tes que precisan de un neuropsi-
c6logo, colaboracién de logopeda,
plan de rehabilitacion cognitiva,
o laayuday aportacion social en
la busqueda de residencias o cen-
tros de dia.
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Hoy se conmemora el Dia Mun-
dial del Ictus, una fecha que
busca crear conciencia sobre los
sintomas, factores de riesgo y pre-
vencién de una enfermedad que
constituye una de las principales
causas de muerte y discapacidad
en Espafia.

RECUPERACION COMPLEJA

La Sociedad Espaiiola de Neurolo-
gia (SEN) estima que cada afio se
producen en Espaiia entre 110.000
y 120.000 nuevos ictus y, segtin
datos del Instituto Nacional de
Estadistica (INE), solo el afio pa-
sado mas de 24.000 personas fa-
llecieron debido a un ictus y mas
de 34.000 desarrollaron una disca-
pacidad por esta causa.

La Unidad de Dafio Cerebral del
Hospital Ribera-Polusa se ocupa de
larehabilitacién de esos pacientes,
alos queles realiza un tratamiento
intensivo, integral e individuali-
zado. Para garantizar la calidad de
la atencién, la unidad integra un
equipo multidisciplinar de especia-
listas que llegan a todas las areas
que pueden estar afectadas: neu-
ropsicologia, logopedia, terapia
ocupacional y fisioterapia. Y, por
supuesto, con la debida atencién
médica y de enfermeria.

Elproceso comienza con lallega-
dadel pacientealaunidad, donde
se realiza una valoracién por parte
de todos los profesionales, se mar-
can los objetivos y se establece un
plan de trabajo personalizado. La
duracién media de un ingreso en
la unidad es de unos 44 dias, en
los que los pacientes reciben tra-
tamiento diario de todas las espe-
cialidades. Una vez finalizada la
estancia, algunas personas conti-
nuan la terapia de manera ambu-
latoria, para mantener o mejorar
lo ya conseguido.

EVALUACION

La fisioterapeuta Silvia Roncero,
responsable de la Unidad de Dano
Cerebral del Hospital Ribera-Polu-
sa, conoce mejor que nadie el tra-
bajo que en esta se realiza, y que
comienza con la valoracién inicial
del paciente: «Cuando un paciente
llega ala unidad serealiza una eva-
luacion inicial del mismo, valoran-
do posibles déficits y/o funciones
alteradas. En base a eso se estable-
ce un orden de prioridad en el tra-
tamiento para alcanzar el maximo
rendimiento en su recuperacion.
De manera general se valoran la
movilidad y la fuerza, las alteracio-
nesdela sensibilidad, el control de
tronco, el equilibrio, la capacidad
para realizar transferencias y el
patrén de marcha si posee dicha
habilidad. Es importante conocer
si existen déficits cognitivos que
puedan interferir en el trabajo de
fisioterapia».

MOVILIDAD

La movilidad es una de las areas
que con mds frecuencia se ven
comprometidas tras un accidente
cerebrovascular. La fisioterapia es
clave en su recuperacion, con ejer-
cicios especificos para las extremi-
dades inferiores y superiores. Enel
casode las segundas, Silvia Ronce-

DiA MUNDIAL DEL ICTUS

L PLAN DE RECUPERACION DEBE

SER AMEDIDA EN CADA PACIENTE

Los pacientes
ingresados en la
Unidad de Daiio
Cerebral de Polusa
permanecen en
esta una media de
44 dias, durante
los que se ponen
las bases para su
recuperacion

ro explica que «principalmente, se
trabaja a través de ejercicios orien-
tados a tareas y movimientos re-
petitivos, mediante los cuales el
paciente puede adquirir y reapren-
deraquellas habilidades que se han
perdido a causa del dafio cerebral.
Asi mismo, es necesario el trabajo
de motricidad fina, centradoen la
adquisicién de la destreza manual;
aqui adquiere un papel importan-
te la colaboracién conjunta con el

departamento de terapia ocupa-
cional».

En el caso de las extremidades
inferiores, la responsable de la
Unidad de Dano Cerebral detalla
que «en funcién de las alteraciones
que presente el paciente tenemos
en cuenta si existe un patrén con
bajo tono muscular o con exceso
del mismo (este aspecto también
lo analizamos en el miembro supe-
rior). Se procura que sea un trabajo
activo, ya sea con movimientos es-
pecificos de cada articulacién, con
patrones globales o practicando
cada paso en las fases de la mar-
cha. Seincluyen, siempre que sea
posible, el uso de obstaculos, ram-
pas, escalones, etc. Con todo ello
conseguimos la mayor amplitud
articular posible, asi como el desa-
rrollo de la agilidad y de la capaci-
dad de coordinacién».

FUERZAY EQUILIBRIO

Otro de los grandes objetivos de la
rehabilitacién es la recuperacién
de la fuerza y el equilibrio. Silvia

Roncero asevera que «por lo gene-
ral, hay cierta musculatura que
presenta un déficit de fuerza mas
evidente. Se trabaja en la activacion
y potenciacién de dichos musculos,
procurando que no haya compensa-
ciones de otras regiones corporales.
Es importante recuperar fuerza en
miembros superiores e inferiores,
pero también en la regién del tron-
co. Con un control de tronco ade-
cuado, el paciente puede realizar
transferencias de manera mas au-
ténoma, asi como mantenerse de
pie y comenzar a practicar la mar-
cha. Un equilibrio 6ptimo ayudara
también a prosperar en todos estos
aspectos».

TRABAJO EN EQUIPO

Larecuperacion del paciente trasun
sufrirun ictus es una tarea comple-
ja, queexigela maxima implicacién
detodoslos que intervienen. Asi, la
comunicacion entre profesionales
y familias resulta fundamental. El
apoyo del entorno mas cercano per-
mite sortear mejor los obstaculos

que se pudieran presentar durante
el proceso de recuperacién.

El trabajo coordinado de todo el
equipo es otro de los puntales en el
proceso de recuperacién. Se hace
«trabajando con objetivos propios
para cada especialidad, pero siem-
pre bajo un propdsito comun», ex-
plica Silvia Roncero, quien de nuevo
pone el acento enla comunicacién:
«Al pasar tanto tiempo con los pa-
cientes, mantenemos una comu-
nicacién frecuente acerca de los
logros y contratatiempos que pue-
denirsurgiendo cada dia. Ademas,
se realiza una reunién semanal de
todos los profesionales con el equi-
po médico para analizar la evolu-
cién de cada paciente. Tenemos en
cuenta cuando esa persona tiene la
capacidad de seguir consiguiendo
objetivos, asi como cuando existe
una limitacién en el proceso».

(@ MAS INFORMACION:
HOSPITAL RIBERA POLUSA
Teléfono: 982222854
info.polusa@riberacare.com
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Canarias registra2.382
ingresos hospitalarios
porictus durante 2022

El SCS dispone del programa Caédigo Ictus que
define la actuacion a seguir ante una alerta

LP/DLP
LAS PALMAS DE GRAN CANARIA

La Consejeria de Sanidad del Go-
bierno de Canarias se suma co-
mo cada afo a la conmemora-
cion del Dia Mundial del Ictus
que tiene lugar este domingo,
dia 29 de octubre, e insiste en la
importancia de mantener habi-
tos de vida saludable para preve-
nir esta patologia asi como de ac-
tuar con inmediatez ante la sos-
pecha de sintomas. En Canarias,
durante el afio 2022 se registra-
ron un total de 2.382 ingresos
hospitalarios por Ictus, distribui-
dos de manera homogénea entre
ambos sexos y con una edad me-
dia de pacientes de 71 afios.
Elictus es una enfermedad ce-

rebrovascular que afecta a los va-
SOs sanguineos que suministran
sangre al cerebro, provocando un
trastorno brusco de la circulacién
cerebral que altera la funcién de
una determinadaregion del cere-
bro. E1 85% de los Ictus se produ-
cen por obstruccion vascular y el
resto por hemorragia. Esta enfer-
medad supone la segunda causa
de muerte en Espafia y la primera
en mujeres; ademas, es la prime-
ra causa de discapacidad adquiri-
da en el adulto y la segunda cau-
sa de demencia.

Segin datos de la Sociedad Es-
parola de Neurologia (SEN), cada
ano unas 130.000 personas su-
fren un ictus en Espana, de los
cuales un 50% tendran secuelas
posteriores que les causan disca-

Zona de afeccion del ictus. | Le/oLp

pacidad con una mortalidad del
30%. En los tltimos 20 afos, la
mortalidad y discapacidad por ic-
tus ha disminuido, gracias a la
mejora en la deteccién precoz y
el control de los factores de ries-
go. La atencion al ictus se en-
cuentra enmarcada dentro del
Programa de prevencion y con-
trol de la enfermedad ateroscle-
rotica de Canarias. El dafio cere-
bral que produce un ictus esta es-
trechamente relacionado con el

tiempo que se mantiene la altera-
cién en la vascularizacion cere-
bral y de la zona que se haya visto
afectada.

Por lo tanto, saber identificar
precozmente sintomas de la en-
fermedad para poner activar el
sistema de emergencias, puede
ayudar a mejorar significativa-
mente el pronéstico de esta en-
fermedad. En este sentido, el Co-
digo Ictus es un programa plena-
mente instaurado en Canarias.
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Los profesionales del HUCA
atienden al aio a una media
de 1.400 pacientes con ictus

Los enfermos piden en Oviedo que la sanidad
publica incluya la rehabilitacién neuropsicolégica

F. Vallina

Los médicos del HUCA atien-
den al afio a una media de 1.400 pa-
cientes afectados por un ictus, el 40
por ciento de los 3.500 casos que se
registran en la regién. Ese fue solo
uno de los datos que se pusieron
ayer sobre la mesa durante el primer
encuentro «Ictus, acercando reali-
dades», una jornada que se desarro-
116 en el Parque de Invierno.

Durante el encuentro de ayer
también se expusieron los resulta-
dos de una encuesta realizada en el
hospital entre pacientes con ictus de
menos de 65 afos. En general, estin
muy contentos con la atencién reci-
bida, pero piden, por ejemplo, que la
sanidad publica incorpore la rehabi-
litacién neuropsicolégica. No en va-
no, la mitad de ellos dicen tener pro-
blemas cognitivos al afo de sufrirel
ictus.

Sergio Calleja, uno de los organizadores, durante el encuentro. | Miki Lopez
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Reconocer los sintomas
del ictus es clave para
salvar vidas y riesgos

DiA MUNDIAL. Este domingo, 29 de
octubre, se conmemora el Dia
Mundial del Ictus, con el objetivo
de crear conciencia sobre esta en-
fermedad cerebrovascular, sus
sintomas, sus factores de riesgo y
cémo prevenirlos, ya que ictus es
una de las principales causas de
muerte y discapacidad en Espafia.
En Espafia solo un 50% de la po-
blacién sabria reconocer los sinto-
mas de esta enfermedad.
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