S Wos de Galicia

p 10 Septiembre, 2023

PAI[S: Espafia
PAGINAS: 35
AVE: 16060 €

AREA: 448 CM2 - 80%

FRECUENCIA: Diario

DIFUSION: 57551
OTS: 386000

SECCION: SOCIEDAD

El impacto de los
olores en la salud:
«Perder el olfato
aumenta el riesgo de
ansiedad y depresion»

No solo enfermedades como el parkinson
y algunos virus pueden alterar el olfato,
también las hormonas, algunos
medicamentos e incluso ciertas imagenes

LAURA MIYARA
REDACCION / LA VOZ

Desde nuestras comidas preferi-
das hasta la alerta que sentimos
ante un incendio y desde la atrac-
cién sexual hasta la repulsion o
el asco, el olfato desempefia un
rol fundamental en las respues-
tas de nuestro organismo a los
estimulos externos. Su funcio-
namiento esta ademas implica-
do en el desarrollo de enferme-
dades como el parkinson. La sa-
lud, las hormonas y el compor-
tamiento se ven afectados por
todo lo que olemos.

Cémo funciona el olfato

«El olfato funciona a través de
unas neuronas del sistema ner-
vioso central que atraviesan la
zona de la cabeza que est4 justo
encima de la nariz. Los estimu-
los se producen alli y llegan al
cerebroy, explica el neur6logo
Jests Porta, de la Sociedad Es-
paiiola de Neurologia.

El procesamiento de los olo-
res tiene una particularidad con
respecto a otros sentidos: es emi-
nentemente emocional. El moti-
vo de esto se halla en el camino
neuronal que traza una molécula
aromatica al llegar a nuestra na-
riz. «Cuando olemos, la recep-
cién del estimulo llega al cértex
olfativo y va hacia dos sitios. Por
un lado, a la corteza orbitofron-
tal, donde tenemos un procesa-
miento muy parecido al de la in-
formacién visual, muy racional.
Pero hay otro circuito de neuro-
nas que sigue la recepcion olfa-
tiva que va hacia zonas del hipo-
campo y de la amigdala cerebral.
De lo que se encargan estos cen-
tros es de los aspectos emocio-
nales. Mientras que la visién va
directamente a la razon, el olfa-
to, sobre todo, va a la emociény,
explica Victoria de Andrés, pro-
fesora de biologia animal de la
Universidad de Malaga.

Desarrollo evolutivo

En términos biolégicos, el olfato
se ha desarrollado a lo largo de
la evolucién de nuestra especie
hasta convertirse en el sentido

que tenemos hoy mediante un
proceso excepcional. «Lo que se
suele entender normalmente por
evolucién es que es un progre-
so siempre hacia un mayor gra-
do de complejidad. Sin embargo,
en el caso del olfato, con noso-
tros es al revés. En nuestros an-
tecesores, en el encéfalo, la par-
te correspondiente a los bulbos
olfativos era proporcionalmen-
te muchisimo mayor. Porque en
el ser humano, los 16bulos olfa-
torios han quedado enmascara-
dos por el superdesarrollo de los
hemisferios de la corteza cere-
bral, que nos han permitido de-
sarrollar la inteligencia», expli-
ca De Andrés.

El sentido de la vista es en par-
te culpable. «La manera que te-
nemos de reconocer nuestro en-
torno es fundamentalmente vi-
sual. Tenemos doce millones de
neuronas receptoras olfativas.
Es decir que no hemos perdido
el olfato. Pero la vista enmasca-
ranuestra percep-
cion del mismo,
detalla De Andrés.

Olfato y
memoria

El olfato esta li-
gado a la memo-
ria de una manera
particular. Si bien
poseemos la capa-
cidad de recordar
los olores, «tene-
mos muy mala memoria olfati-
va a diferencia de la visual o la
auditiva. Pero el olfato tiene una
relacion bastante directa con las
sensaciones emocionales, deja
una marca en algunos recuer-
dos de la infancia y nos los evo-
ca muy directamente. Determi-
nados olores nos van a recordar-
nos situaciones que hemos vivi-
do», observa Jesus Porta.

«Por eso, una imagen es mu-
cho maés facil de describir que
un olor. La memoria olfativa no
es tan facil de describir, pero es
mucho mais evocativa y muchi-
simo mas emocional. Ademas, es
inmediata, porque no sufre esa
criba de atravesar la razon, si-
no que la emocion es automati-
ca. Por eso los olores tienen una

labor de interruptor: producen
de manera inmediata atraccién
o repulsiony, ilustra De Andrés.

Al mismo tiempo, con la edad,
vamos perdiendo nuestra capa-
cidad olfativa. Esto quiere decir
que las personas jovenes son mas
sensibles a los olores, lo que ex-
plica que asociemos tan fuerte-
mente los olores a recuerdos de
la infancia y la juventud.

Otro ejemplo de esta pérdida
olfativa es el uso de perfumes y
colonias. «Las personas mas ma-
yores no se van dando cuenta y
se ponen cada vez mds perfume.
Porque, para obtener la misma
sensacion, se necesita cada vez
una mayor cantidad de molécu-
las que producen olory, explica
Victoria de Andrés.

Esto no es lo mismo que el
acostumbrarse a un olor o una
fragancia, como cuando nos mu-
damos , al principio, sentimos el
olor de la nueva casa, pero, con
el tiempo, dejamos de percibirlo.
«Es la saturacién, te pasa con la

«Las personas mayores
no se van dando
cuenta y se ponen
cada vez mas perfume

porque, para obtener la misma
sensacion, se necesita cada
vez una mayor cantidad de
moléculas que producen olor»

mayoria de los estimulos. Cuan-
do se mantienen durante un cier-
to tiempo, dejan de pasar esa in-
formacion al cerebro de manera
conscientey, explica De Andrés.

Alimentacién y gusto

El gusto est4 formado por los sa-
bores y los olores. Entre los pri-
meros, se cuentan dulce, salado,
amargo, cido, y umami. Estos se
perciben mediante receptores
ubicados en la lengua. «Luego,
tenemos arménicamente la per-
cepcién del olfato. Lo que nos va
a dar el cromatismo real de los
alimentos no es el gusto. Es el ol-
fato», sefiala Porta.

El rol del olfato en la percep-
cion de sabores es doble. «Esta

la fase nasal y la retronasal. La
fase nasal es cuando te acercas,
por ejemplo, el café a la nariz.
La retronasal es cuando lo be-
bes, lo tragas y te viene un aro-
ma por detras. Al final, todo va
por la nariz. Pero aunque el pro-
ducto sea el mismo, no es igual
antes de llevartelo a la boca que
cuando ya ha pasado por esas pri-
meras fases de digestiény, expli-
ca el neurdlogo.

Olfato y enfermedades

La anosmia o pérdida del olfa-
to es un fenémeno que muchos
pacientes experimentaron con el
covid-19. «La mayoria de las per-
sonas que perdieron el olfato no
lo hicieron por lesién de las neu-
ronas, sino del epitelio olfativo,
que esté justo por debajo. Ese
epitelio se regenera muy rapido,
entonces, entre una y cuatro se-
manas después se recuperaba el
olfato totalmentey, explica Porta.

Esta pérdida tiene repercusio-

nes mas alld de no sentir el sa-

bor de la comida. «Aumenta
el riesgo de ansiedad y depre-
sion. Ademas, estas personas
tienen mas riesgo de morir en
un incendio porque no huelen
el humo, sefiala el neur6logo.

La recuperacién del olfa-
to, generalmente, es posible.

«Hay tres posibilidades. Una

es que lo recuperes, pero me-

nos. Esto se llama hiposmia,

quiere decir que sigues olien-

do pero te cuesta mucho més
reconocer y percibir el olor. Otra
posibilidad es que lo recuperes
del todo, y la tercera, que es un
paso previo a la normalizacion, es
la parosmia: recuperas el olfato,
pero hueles un café y te huele a
putrefaccion. Pero con el tiempo,
se normaliza. Cuando eso ocurre
es porque al crecer la neurona,
va a un receptor que no le co-
rresponde. Se activa al oler una
flor, pero esa neurona va a una
region del cerebro que asocia el
estimulo a putrefaccién. Enton-
ces, el cerebro huele eso», deta-
1la Porta.

La anosmia también puede ser
un sintoma de ciertas enferme-
dades neurolégicas. En este ca-
s0, si se podria hablar de un da-
fio a nivel neuronal. «Los pacien-

tes de parkinson, como sintoma,
pueden perder el olfato. Pero no
quiere decir que si perdi el olfato
voy a tener parkinson, sino que
un sintoma de la enfermedad pre-
coz es esta pérdida y, de hecho,
es criterio diagndstico. Es la pro-
pia enfermedad la que va a pro-
ducir la pérdiday, aclara Porta.

El olfato puede verse asimismo
alterado en el marco de otras pa-
tologias, como la migrafia. «Hay
un cuadro en el que los pacientes
sienten un olor muy desagrada-
ble, e incluso los olores fuertes
pueden desencadenar migrafias
en algunas personas. Nosotros
tenemos unos umbrales para la
percepcioén del mundo. Por ejem-
plo, cuando t1 no tienes nifios, el
umbral al llanto de los nifios es-
t4 alto, no los oyes. Cuando tie-
nes un hijo, automaticamente, el
umbral baja y oyes hasta el mas
minimo llanto. La migrafia ha-
ce que baje el umbral para reci-
bir los estimulos perceptivos, en-
tonces, te van a molestar los olo-
res, las luces y los ruidosy, sefia-
la el experto.

Del mismo modo, hay situacio-
nes en las que el olfato va a ser
mucho mas fino, «como el em-
barazoy, dice Porta. Algunos dé-
ficits de vitaminas, como el dé-
ficit de vitamina B12 o el de hie-
rro, también pueden alterar es-
te sentido. Incluso, puede haber
alucinaciones olfativas. «Si hue-
les cosas donde no las hay, pue-
de ser por una crisis epiléptica»,
advierte Porta.

Medicamentos que
alteran el olfato

Diversos fairmacos pueden alte-
rar la percepcion del olfato, co-
mo por ejemplo, algunos antibio-
ticos, los antiepilépticos, los an-
titiroideos, las benzodiacepinas,
los antiarritmicos, los antihiper-
tensivos o las estatinas. Incluso,
entre los fArmacos que con més
frecuencia producen alteracio-
nes olfatorias destacan también
los descongestionantes nasales.
«Con los farmacos, aumenta un
poquito el umbral y entonces
podemos tener un poquito me-
nos de discriminacion percepti-
vay, explica en este sentido Je-
sus Porta.
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Isabel Colomina es la presidenta de la Asociacion Espaiola de Migraiia y Cefalea.

La mayoria de pacientes
con migrana sufre estigma

® Colectivos de
pacientes reclaman
mas sensibilidad
social ante una
patologia invalidante

R.S.B.

Maés del 62% de las personas que
sufren migrafa se sienten estig-
matizadas y ocultan la enferme-
dad cuando tienen que explicar
el motivo por el que faltan al tra-
bajo o0 a un evento social, a pesar
de que la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) asegura que
un ataque de migrafa puede lle-
gar a ser tan invalidante como la
ceguera o la tetraplejia.

Asi lo lamentan desde la Aso-
ciacién Espafiola de Migrafia y
Cefalea (Aemice) con motivo de
la celebracién, el préximo mar-
tes, del Dia Internacional dela Ac-
cién contra la Migrafia, una en-

fermedad neuroldgica que afecta
a aproximadamente cinco millo-
nes de personas en Espafa y que
se considera la primera causa de
discapacidad entre las personas
de 16y 50 afios.

Concretamente, la presidenta
de Aemice, Isabel Colomina, se-
fala que “la migrafa es una enfer-
medad invisible no solamente
porque no podamos ver los sinto-
mas o identificar a las personas
que la tienen a simple vista, es in-
visible por la falta de reconoci-
miento que tenemos por parte de
nuestro entorno”. Ademas, desta-
ca que “puede ser un familiar que
convive con nosotros que no en-
tiende y se enfada cuando tienes
un ataque de migrana el dia de la
graduacion de tu hijo, o el médico
que le quita importancia a los sin-
tomas; pero lo peor lo sufren los
pacientes con migrafia crénica,
quienes sufren mas de 15 dias de
migrafia al mes”.

Por otro lado, Colomina hace
hincapié en la necesidad de visi-
bilizar esta enfermedad. “A pe-
sar de la discapacidad los 6rga-

nos publicos responsables no re-
conocen la discapacidad que
provoca la migrafia y la conse-
cuente incapacidad laboral que
puede suponer en muchos de
esos casos. No podemos ser invi-
sibles durante mds tiempo. Ya es
suficiente con la enfermedad
que padecemos”, afirma.

“La cefalea es un sintoma co-
mun entre la poblacién, pero no
todos los dolores de cabeza son
iguales. La migrafia no es un sim-
ple dolor de cabeza porque se ca-
racteriza por una cefalea muy in-
tensa y muy incapacitante. Mu-
chas personas que no conocen la
enfermedad consideran que el do-
lor no es incapacitante o que se de-
be a malos habitos de la persona.
Sin embargo, es una enfermedad
neuroldgica que tiene una base ge-
nética, que aparece de forma ines-
perada y condiciona enormemen-
te la vida laboral, social y familiar
de las personas que la padecen”,
comenta el Dr. Pablo Irimia, coor-
dinador del Grupo de Estudio de
Cefaleas de la Sociedad Espafiola
de Neurologia.
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La mayoria de pacientes
con migrana sufre estigma
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patologia invalidante

R.S.B.

Mas del 62% de las personas que
sufren migrafia se sienten estig-
matizadas y ocultan la enferme-
dad cuando tienen que explicar
el motivo por el que faltan al tra-
bajo o0 a un evento social, a pesar
de que la Organizaciéon Mundial
de la Salud (OMS) asegura que
un ataque de migrafia puede lle-
gar a ser tan invalidante como la
ceguera o la tetraplejia.

Asi lo lamentan desde la Aso-
ciacién Espafiola de Migrafia y
Cefalea (Aemice) con motivo de
la celebracidn, el préximo mar-
tes, del Dia Internacional de la Ac-
cién contra la Migrafia, una en-

fermedad neuroldgica que afecta
a aproximadamente cinco millo-
nes de personas en Espafia y que
se considera la primera causa de
discapacidad entre las personas
de 16 y 50 afios.

Concretamente, la presidenta
de Aemice, Isabel Colomina, se-
flala que “la migrafia es una enfer-
medad invisible no solamente
porque no podamos ver los sinto-
mas o identificar a las personas
que la tienen a simple vista, es in-
visible por la falta de reconoci-
miento que tenemos por parte de
nuestro entorno”. Ademds, desta-
ca que “puede ser un familiar que
convive con nosotros que no en-
tiende y se enfada cuando tienes
un ataque de migrafia el dia de la
graduacién de tu hijo, o el médico
que le quita importancia a los sin-
tomas; pero lo peor lo sufren los
pacientes con migrafia crénica,
quienes sufren mas de 15 dias de
migrafia al mes”.

Por otro lado, Colomina hace
hincapié en la necesidad de visibi-
lizar esta enfermedad. “A pesar
de la discapacidad los érganos

publicos responsables no recono-
cen la discapacidad que provoca
la migrafia y la consecuente inca-
pacidad laboral que puede supo-
ner en muchos de esos casos. No
podemos ser invisibles durante
mas tiempo. Ya es suficiente con
la enfermedad que padecemos”,
afirma.

“La cefalea es un sintoma co-
mun entre la poblacién, pero no
todos los dolores de cabeza son
iguales. La migrafia no es un sim-
ple dolor de cabeza porque se ca-
racteriza por una cefalea muy in-
tensa y muy incapacitante. Mu-
chas personas que no conocen la
enfermedad consideran que el do-
lor no es incapacitante o que se de-
be a malos habitos de la persona.
Sin embargo, es una enfermedad
neurolégica que tiene una base ge-
nética, que aparece de forma ines-
perada y condiciona enormemen-
te la vida laboral, social y familiar
de las personas que la padecen”,
comenta el Dr. Pablo Irimia, coor-
dinador del Grupo de Estudio de
Cefaleas de la Sociedad Espafiola
de Neurologia.
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La mayoria de pacientes
con migrana sufre estigma

® Colectivos de
pacientes reclaman
mas sensibilidad
social ante una
patologia invalidante

R.S.B.

Mads del 62% de las personas que
sufren migrafa se sienten estig-
matizadas y ocultan la enferme-
dad cuando tienen que explicar
el motivo por el que faltan al tra-
bajo o a un evento social, a pesar
de que la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) asegura que
un ataque de migrafia puede lle-
gar a ser tan invalidante como la
ceguera o la tetraplejia.

Asi lo lamentan desde la Aso-
ciaciéon Espafiola de Migrafia y
Cefalea (Aemice) con motivo de
la celebracion, el préximo mar-
tes, del Dia Internacional de la Ac-
cién contra la Migrafia, una en-

fermedad neuroldgica que afecta
a aproximadamente cinco millo-
nes de personas en Espaiia y que
se considera la primera causa de
discapacidad entre las personas
de 16 y 50 afios.

Concretamente, la presidenta
de Aemice, Isabel Colomina, se-
fiala que “la migrafa es una enfer-
medad invisible no solamente
porque no podamos ver los sinto-
mas o identificar a las personas
que la tienen a simple vista, es in-
visible por la falta de reconoci-
miento que tenemos por parte de
nuestro entorno”. Ademas, desta-
ca que “puede ser un familiar que
convive con nosotros que no en-
tiende y se enfada cuando tienes
un ataque de migraiia el dia de la
graduacion de tu hijo, o el médico
que le quita importancia a los sin-
tomas; pero lo peor lo sufren los
pacientes con migrafia cronica,
quienes sufren mas de 15 dias de
migrafia al mes”.

Por otro lado, Colomina hace
hincapié en la necesidad de visibi-
lizar esta enfermedad. “A pesar
de la discapacidad los 6rganos

publicos responsables no recono-
cen la discapacidad que provoca
la migrafia y la consecuente inca-
pacidad laboral que puede supo-
ner en muchos de esos casos. No
podemos ser invisibles durante
mas tiempo. Ya es suficiente con
la enfermedad que padecemos”,
afirma.

“La cefalea es un sintoma co-
mun entre la poblacién, pero no
todos los dolores de cabeza son
iguales. La migrafia no es un sim-
ple dolor de cabeza porque se ca-
racteriza por una cefalea muy in-
tensa y muy incapacitante. Mu-
chas personas que no conocen la
enfermedad consideran que el do-
lor no es incapacitante o que se de-
be a malos habitos de la persona.
Sin embargo, es una enfermedad
neurolégica que tiene una base ge-
nética, que aparece de forma ines-
perada y condiciona enormemen-
te la vida laboral, social y familiar
de las personas que la padecen”,
comenta el Dr. Pablo Irimia, coor-
dinador del Grupo de Estudio de
Cefaleas de la Sociedad Espafiola
de Neurologia.
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La mayoria de pacientes
con migrana sufre estigma

® Colectivos de
pacientes reclaman
mas sensibilidad
social ante una
patologia invalidante

R.S.B.

Mas del 62% de las personas que
sufren migrafia se sienten estig-
matizadas y ocultan la enferme-
dad cuando tienen que explicar
el motivo por el que faltan al tra-
bajo o a un evento social, a pesar
de que la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) asegura que
un ataque de migrafia puede lle-
gar a ser tan invalidante como la
ceguera o la tetraplejia.

Asi lo lamentan desde la Aso-
ciacion Espafiola de Migrafa y
Cefalea (Aemice) con motivo de
la celebracion, el préoximo mar-
tes, del Dia Internacional dela Ac-
cién contra la Migrafia, una en-

fermedad neuroldgica que afecta
a aproximadamente cinco millo-
nes de personas en Espafia y que
se considera la primera causa de
discapacidad entre las personas
de 16y 50 afios.

Concretamente, la presidenta
de Aemice, Isabel Colomina, se-
flala que “la migrafia es una enfer-
medad invisible no solamente
porque no podamos ver los sinto-
mas o identificar a las personas
que la tienen a simple vista, es in-
visible por la falta de reconoci-
miento que tenemos por parte de
nuestro entorno”. Ademas, desta-
ca que “puede ser un familiar que
convive con Nosotros que no en-
tiende y se enfada cuando tienes
un ataque de migrafia el dia de la
graduacién de tu hijo, o el médico
que le quita importancia a los sin-
tomas; pero lo peor lo sufren los
pacientes con migrafia crdnica,
quienes sufren mas de 15 dias de
migrafa al mes”.

Por otro lado, Colomina hace
hincapié en la necesidad de visi-
bilizar esta enfermedad. “A pe-
sar de la discapacidad los 6rga-

nos publicos responsables no re-
conocen la discapacidad que
provoca la migrafia y la conse-
cuente incapacidad laboral que
puede suponer en muchos de
esos casos. No podemos ser invi-
sibles durante mas tiempo. Ya es
suficiente con la enfermedad
que padecemos”, afirma.

“La cefalea es un sintoma co-
mun entre la poblacién, pero no
todos los dolores de cabeza son
iguales. La migrafia no es un sim-
ple dolor de cabeza porque se ca-
racteriza por una cefalea muy in-
tensa y muy incapacitante. Mu-
chas personas que no conocen la
enfermedad consideran que el do-
lor no es incapacitante o que se de-
be a malos hdbitos de la persona.
Sin embargo, es una enfermedad
neuroldgica que tiene una base ge-
nética, que aparece de forma ines-
perada y condiciona enormemen-
te la vida laboral, social y familiar
de las personas que la padecen”,
comenta el Dr. Pablo Irimia, coor-
dinador del Grupo de Estudio de
Cefaleas de la Sociedad Espafiola
de Neurologia.




ELCORREO

vizcava

10 Septiembre, 2023

PAI[S: Espafia
PAGINAS: 12
AVE: 3640 €

AREA: 216 CM2 - 24%

FRECUENCIA: Diario

DIFUSION: 46267
OTS: 241000

SECCION: CIUDADANOS

Familias, cuadrillas y
afectados acuden a Getxo al
festival solidario DalecandELA

FERMIN APEZTEGUIA

BILBAO. «Me encantan», cuenta
entusiasmado un turista oriental
que se ha acercado al Puerto Vie-
jo de Algorta. Mike ha querido ver
de cerca la prueba de sonido de
Smile, pero vive ajeno a lo que se
cuece en el entorno de la playa de
Ereaga. «Viajo en el crucero que
estd atracado estos dias aqui en
Getxo y me he acercado», cuenta
el viajero. La banda local calienta
el equipo. Son los primeros acor-
des del ‘DalecandELA fest’, 1a fies-
ta solidaria organizada este fin de

semana en la villa por la asocia-
cion de pacientes y familiares de
esclerosis lateral amiotrofica.
Apenas son las once de la ma-
nana. Los voluntarios de la orga-
nizacién, mas de medio centenar,
dan los ultimos toques al recinto
festivo. Temperatura de 25 gra-
dos. Sin duda, es un buen dia para
la solidaridad. «Es importante dar
visibilidad a esta enfermedad, no
solo entre los mayores, sino tam-
bién entre los mas pequenos»,
cuenta Soraia Alonso, una joven
de Sopela, de 32 anos, que infla
globos en una caseta de la acade-

e

mia Kids&Us.

A primera hora hay organiza-
das actividades para nifios. Pin-
turas, juegos infantiles, paddle
surf... Comienzan a llegar las pri-
meras familias con crios, aunque

Pacientes y voluntarios realizan paddle surf en Ereaga. MAIKA SALGUERO

también se ven cuadrillas de ami-
£os, viejos y nuevos rockeros, algiin
afectado. La esclerosis lateral
amiotrofica es una enfermedad
neurodegenerativa, irreversible y
mortal que afecta a la médula es-

pinal y las células nerviosas del
cerebro, que poco a poco dejan de
transmitir mensajes a los muscu-
los. DalecandELA, una asociacién
sin dnimo de lucro fundada por
un paciente, Jaime Lafita, se pro-
puso desde su fundacion buscar
fondos contra la investigaciéon no
desde la compasion, sino desde
el compromiso y la esperanza.

La Sociedad Espanola de Neu-
rologia (SEN) les ha reconocido
este ano con uno de sus premios.
«Ha sido una pasada», cuenta sa-
tisfecha Beatriz Diaz del Corral,
que atiende la caseta donde la or-
ganizacion busca fondos a través
de la venta de camisetas, gorras,
discos... El ensayo de Smile va para
adelante. Este es en Ereaga un fin
de semana de rock. Ariel Rot, La
Bien Querida, Travellin'Brothers,
El Mentén de Fogarty... jhasta una
veintena! Estos dias, en Ereaga,
todo suena bien.
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La pérdida de audicion, la soledad
o la contaminacion son factores
de riesgo para padecer demencia

EFE MADRID

La pérdida de audicidn, la falta de
socializacién y la contaminacién
son algunos factores de riesgo
parapadecer alzhéimer o demen-
cia, seqgun la Sociedad Espafio-
la de Neurologia (SEN), que ex-
plicé que en la salud cerebral in-
fluyen los genes y los elementos
ambientales. En rueda de prensa
ayer, Raquel Sanchez-Valle, del

Grupo de Estudio de Conducta y
Demencias de la SEN, advirtio de
gue una educacién pobre —a eda-
des tempranas—, la obesidad, la
hipertensién y el consumo ex-
cesivo de alcohol —entre los 25y
los 65 afios— pueden ser también
factores perjudiciales.

Ademas, destaco que, a partir
de los 65, aumenta el riesgo de
demencia por falta de actividad
fisica, consumo de tabaco y por
depresion. @
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EFE MADRID

La pérdida de audicién, la falta de
socializacién y la contaminacién
son algunocs factores de riesgoc
para padecer alzhéimer o demen-
cia, segun la Sociedad Espafic-
la de Neurologia (SEN), que ex-
plicé que en la salud cerebral in-
fluyen los genes v los elementos
ambientales. En rueda de prensa
ayer, Raquel Sanchez-Valle, del

Grupo de Estudio de Conducta y
Demencias de la SEN, advirtio de
gue una educacién pobre —a eda-
des tempranas—, la cbesidad, la
hipertensién y el consumo ex-
cesivo de alcohol —entre los 25 y
los 65 aflos— pueden ser también
factores perjudiciales.

Ademas, destacé que, a partir
de los 65, aumenta el riesgo de
demencia por falta de actividad
fisica, consumo de tabaco y por
depresién. e
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La pérdida de audicion, la soledad
o la contaminacion son factores
de riesgo para padecer demencia

EFE MADRID

La pérdida de audicién, la falta de
socializacién y la contaminacién
son algunocs factores de riesgoc
para padecer alzhéimer o demen-
cia, segun la Sociedad Espafic-
la de Neurologia (SEN), que ex-
plicé que en la salud cerebral in-
fluyen los genes v los elementos
ambientales. En rueda de prensa
ayer, Raquel Sanchez-Valle, del

Grupo de Estudio de Conducta y
Demencias de la SEN, advirtio de
gue una educacién pobre —a eda-
des tempranas—, la cbesidad, la
hipertensién y el consumo ex-
cesivo de alcohol —entre los 25 y
los 65 aflos— pueden ser también
factores perjudiciales.

Ademas, destacé que, a partir
de los 65, aumenta el riesgo de
demencia por falta de actividad
fisica, consumo de tabaco y por
depresién. e
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HABITOS, CONSEJOS Y SOLUCIONES PARA

CONSEGUIR QUE NADA NOS QUITE EL SUENO

BBVA

Creando Oportunidades

eguin la Sociedad Espafiola

de Neurologia, 12 millones

de espafoles no descansan

de forma adecuada y pade-
cen algun tipo de trastorno del
suefio cronico o grave. Esta cifra
dio pie al periodista Nicolas L6-
pez a abrir el foro ‘Conversacio-
nes HERALDO: dormir bien pa-
ra vivir mejor’ que se celebro via
‘online’ el pasado jueves 7 de
septiembre.

En ¢l participaron dos exper-
tos en distintas esferas del ambi-
to de la salud, que insistieron en
la importancia que tiene el sue-
fio en el funcionamiento del or-
ganismo. Por un lado, Margarita
Carrasco, psicologa del Servicio
de Promocién de la Salud de Sa-
nitas, admitié que en general
dormimos mal: «No ponemos la
atencion suficiente en nuestra
higiene delsuefio. Laprimerare-
comendacidn es seguir una ruti-
na, pues debemos acostarnos y
levantarnos siempre a la misma
hora; la siguiente es evitar dor-
mir mucho durante el dia, con
siestas de maximo 20 o 30 minu-
tos; v otro aspecto fundamental
es cuidar el ambiente de la habi-
tacidén para que se corresponda
conun clima de orden, relajado».

Los malos hdbitos a la hora de
irse a dormir fueron ratificados
con el punto de vista que aportd
Francisco Rey, director de Desa-

rrollo de Negocio en BBVA Se-
guros, quien sefiald que existia
una creciente preocupacién por
los trastornos del descanso: «Un
estudio demuestra como el
41,9% de los espafioles tienen
problemas de suefio y mas de la
mitad, un 51,9%, reconocen que
estan cansados o que tienen po-
cas energias». Y continud: «En
BBVA, a fecha de junio, hemos
contratado 48.000 pélizas nue-
vas de seguros de salud y cada
vez hay més gente sensibilizada
con el tema del suefio, pero si-
gue habiendo confusidn al res-
pecto de cudles son los factores
que influyen o no en un buen
descansow». Por dltimo, apunté
que el seguro de salud de BBVA
«dispone del servicio de Neuro-
logia, que cuenta ademas con
unaunidad del suefio, especiali-
zada en el diagnodstico v en el
tratamiento de pacientes con al-
teraciones relacionadas con el
suefio, donde se trabaja de for-
ma multidisciplinar».

UN MAL DIA Las consecuencias
de un mal descanso también
ocuparon parte del debate. La
psicbloga apuntd que «nuestra
capacidad de atenci6én y de me-
moria disminuye, con lo cual
nuestro rendimiento también se
reduce». Ese menor rendimien-
to genera, en palabras de la ex-

Segiin la Sociedad
Espafiola de Neurologia,
12 millones de espafioles
no descansan de forma
adecuada

«Sigue habiendo
confusion al respecto de
cuales son los factores
queinfluyenonoenun
buen descanso»

«Solo estan diagnostica-
dos el 10% de los trastor-
nos del suefio: la buena
noticia es que se pueden
prevenir y tratar»

HERALDO

perta, «agobio v ansiedad» por
no llegar a cumplir con todas las
tareas cotidianas establecidas, lo
que, ademds, hace que aparque-
mos aquellas actividades reser-
vadas al descanso, el ocio o la
distraccion, dando la sensacién
de que hemos tenido un mal dfa:
«Y cdmo lo compenso? -aiia-
dié-. Normalmente, con estimu-
los que nos llevan a sensaciones
placenteras que no terminan de
ser muy saludables, como por
ejemplo, el consumo de alcohol,
los atracones de comida o las in-
terminables horas delante del
televisor justo antes de ir ala ca-
ma, lo que altera el ritmo justo
cuando nos tendriamos que es-
tar relajando -y concluyo-, de
manera que al dia siguiente voy
a volver a estar muy cansada y
voy a volver a recurrir a estimu-
lantes como la cafeina para po-
der aguantar».

Laprofesional de Sanitas tam-
bién aludié a la irritabilidad ca-
racteristica de un mal descanso,
lo que a menudo deriva en un
mayor numero de conflictos
personales: «El suefio nos ayu-
da también a calmar esa parte
emocional», explica Carrasco,
quien recordd que «dormir res-
taura nuestro organismo tanto a
nivel fisico como psicologicos.

Laexperta destacd que, segtin
datos de la Sociedad Espafola

de Neurologia, solo estin diag-
nosticados el 10% de los trastor-
nos del suefio que padece la po-
blacién: «La buena noticia es
que se pueden prevenir y tra-
tar», indico.

Precisamente la prevencion
fue una de las cuestiones centra-
les en el discurso del represen-
tante de BBVA Seguros: «Cuidar
la salud no es solo ir al médico
cuando me encuentro mal, sino
que una buena prevencion es,
incluso, mds importante que una
adecuada atencidon médica. De-
tectar posibles problemas para
atenderlos en los momentos ini-
ciales tiene mucha importan-
cia». Para Rey, esa es una de las
muchas ventajas que tiene el
contratar un seguro de salud,
donde se cuenta con revisiones
médicas y acciones de detec-
cion: «En BBVA disponemos de
programas donde hay 140 profe-
sionales del sector sanitario de
todas las ramas».

¢CUANDO HAY UN PROBLEMA?
No es lo mismo tener dificulta-
des para dormir que padecer un
trastorno del suefio, y ahi es
cuando resulta importante recu-
rrir a la prevencitn para que el
problema no empeore y sea mis
dificil intervenir. A este respec-
to, Margarita Carrasco refirié en
el encuentro los problemas mas




HERALDO

DE ARAGON

PAI[S: Espafia
PAGINAS: 12-13
AVE: 13808 €

9 Septiembre, 2023

AREA: 1725 CM2 - 154%

FRECUENCIA: Diario

DIFUSION: 17932
OTS: 120000

SECCION: ARAGON

|® | CONVERSACIONES HERALDO: DORMIR BIEN PARA VIVIR MEJOR

El estrés, el estilo de vida y el uso excesivo de pantallas contribuyen a que aumenten los problemas de suefio
entre la poblacion. Por eso es cada vez mas importante adoptar unas pautas de conducta que favorezcan

el descanso y que ayuden a prevenir futuros trastornos, tal y como se sefialé en un nuevo encuentro celebrado
en el marco de Conversaciones HERALDO con voces autorizadas dentro del ambito de la salud
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Una buena higiene del sueiio pasa por llevar a cabo actividades relajantes antes de dormir, como la lectura. rorous

comunes relacionados con el
descanso: «El primero es la difi-
cultad en la conciliacién del sue-
fio. En este caso, la recomenda-
cién que hacemos es aplicar la
técnica del ‘tiempo fuera’ Y es
que, si a los 20 o 30 minutos
aproximadamente no me he
dormido, tengo que salir de la
habitacién, hacer una actividad
tranquila y relajada y cuando me
vuelva a sentir adormecida, re-
gresar a la habitacion». La psi-

Margarita Carrasco / Psicologa del Servicio de Promocion de la Salud de Sanitas

Licenciada en la Universidad Complutense de Madrid, Master en Psicologia clinica
infantil y adolescencia y psicéloga de BluaU de Sanitas. Lleva siete afos trabajando en
el hospital Sanitas La Zarzuela de Madrid como psicéloga del Servicio de Promocion
de la Salud, y también cuenta con experiencia previa en las clinicas Milenium de
Nuiiiez de Balboa y Alcorcon de la capital. Tiene publicados articulos divulgativos en la
web de Sanitas sobre la mente sana, el suefio, el estrés, el ‘mindfulness'... y cuenta
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cologa aconseja hacer lo mismo
sise trata de despertares noctur-
nos, aunque reduciendo el tiem-
po a 15 minutos: «Lo importan-
te es sacar esa respuesta de in-
somnio de la habitacidny, afir-
mo rotunda. Por dltimo, advirtio
de que otro de los trastornos
mis frecuentes son los desperta-
res tempranos, «cuando mi alar-
ma suena a las ocho y estoy des-
pierta desde las seis, por ejem-
plo». Es entonces cuando la pro-

«De lamisma forma que cuando esperamos un
tren estamos alli con el billete en lamanoy la
maleta hecha, para esperar nuestro tren del
suefio tenemos que estar ya con los dientes

limpios y con el pijama puesto»

con experiencia como ponente en conferencias sobre estas materias.

fesional de Sanitas recomienda
«echar las persianas para no ver
la luz del dia y no mirar el reloj,
¢ incluso trabajar una técnicade
relajacion». Si estos problemas
se prolongan en el tiempo e in-
terfieren en el transcurso del
dia, es el momento de pedir ayu-
da, segtin Carrasco.

Para contribuir a la tranquili-
dad de todos aquellos que deci-
den contratar un seguro de sa-
lud, desde BBVA se tiene muy

HAN DICHO

en cuenta también la situacién
financiera de sus clientes: «La
gestion del dinero es una de las
principales causas de estrés, por
eso hace cinco afios lanzamos el
Plan EstarSeguro, que facilita el
pago de todos los seguros de una
manera mensual, evitando que
lleguen de golpe las cuotas en el
peor momento del afio».
Francisco Rey también aludio
al lanzamiento de un espacio
dentro de la app que posibilita

que, de manera clara y sencilla,
se pueda obtener informacién
de todo tipo de productos de for-
ma personalizada. En este senti-
do, el director de Desarrollo de
Negocio de BBVA confirmd que
«las tecnologias son un gran alia-
doalahorade dar una experien-
cia diferencial y personalizada a
nuestros clientes, especialmente
en las empresas de servicios».

En el turno de las conclusio-
nes, Rey subrayd que «el suefio
es vital para nuestro bienestar y
debe ser abordado desde la pre-
vencion para llevar una vida lo
mas satisfactoria posible». Ade-
mis afladié que «en BBVA traba-
jamos para aportar soluciones
que ayuden a asumir habitos de
vida mas saludables a través de
productos personalizados, lo que
permite disfrutar de una vida
mas larga y, sobre todo, mis fe-
liz». Por dltimo, recordd que «los
seguros de salud facilitan la pre-
vencidén y minimizan el impacto
de las enfermedades».

Por otra parte, para cerrar su
intervencion, la psicdloga Mar-
garita Carrasco recurrié a la me-
tafora deltren delsuefio: «Segtin
las actividades que hayamos he-
cho durante el dia, la sensacién
de adormecimiento nos va a lle-
gar a una hora distinta». Para la
experta es importante que aten-
damos a esa sensacion y que es-
temos preparados porque no sa-
bemos cuindo va a volver a pa-
sar el siguiente tren del suefio:
«De la misma forma que cuando
esperamos un tren estamos alli
con el billete enla mano y la ma-
leta hecha, para esperar nuestro
tren del suefio tenemos que estar
va con los dientes limpios y con
el pijama puesto». Carrasco re-
sumid que lo principal es seguir
hébitos saludables y evitar esti-
mulantes y estresores antes de
dormir, B

Francisco Rey / Director de Desarrollo de Negocio en BBVA Seguros

«Cuidar la salud no es soloir al médico cuando
me encuentro mal, sino que una huena
prevencidn es, incluso, mas importante que
una adecuada atencion médicax»

Director Comercial y de Desarrollo de Negocio en BBVA Seguros. Licenciado en Direccién
de Empresas y Diplomatura European Business por la Universidad de Valladolid. PDG en
IESE Business School. En 1993 comenzé a trabajar en BBVA como director de oficina,
pasando por director de Zona, de Segmento de Particulares y Premium de la Direccion
Territorial Centro hasta 2014, Ese mismo aiio pasé a dirigir la Oferta de Valor de Clientes
Particulares, En 2015 asumié la responsabilidad como director comercial y de Desarrollo
de Negocio de BBVA Seguros, puesto que desempeiia actualmente.
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