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EDITORIAL

Mads moderna, mds rigurosa,

MAS CORAZON

A partir de este numero, la revista Corazén y Salud,
rebautizada como SALUD Y CORAZON, comienza
una nueva y emocionante etapa con la intencién de
aumentar su calidad y actualizar su imagen y disefio
para hacerla mds atractiva para vosotros, los lectores.

El objetivo principal de la revista ha sido
convertirse en un medio que facilite al ciudadano
la informacién adecuada sobre la promocién

de su salud en general y, en especial, la
cardiovascular. Y es que el 80 por ciento de las
muertes prematuras se podrian prevenir con una
dieta equilibrada, la practica de actividad fisica
diaria, evitando el tabaco y controlando los factores
de riesgo como la hipertensién, la diabetes

o la hipercolesterolemia, entre otros.

La enfermedad cardiovascular constituye en la
actualidad el principal problema médico en todos
los paises desarrollados. Por tratarse de una
enfermedad crénica, no disponemos de tratamiento
para su total curacién, por lo que todos los esfuerzos
deben dirigirse a medidas de prevencion,
inicidndolos desde la infancia para adquirir

hébitos cardiosaludables.

El cuidado de la salud constituye una responsabilidad
del propio individuo y por ello es importante estar
bien informado de las normas de prevencion, para
controlar los factores de riesgo que facilitan el
desarrollo de patologias. Por ello, la Fundacién
Espafiola del Corazén pretende conseguir la maxima
difusién en la sociedad acerca de esta necesidad, para
que puedan ser aplicadas las medidas necesarias
sobre toda la poblacién en sus diversos niveles

de actuacién; individual, familiar, laboral, etc.

Con ello podremos conseguir en un futuro, el control
y la erradicacién de esta enfermedad.

Esperamos que la nueva etapa de la revista
SALUD Y CORAZON, con la colaboracién
de Taller de Editores, sea de vuestro agrado.

Dr. Leandro Plaza Celemin
Presidente de la Fundacion Espariola del Corazén
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CONSULTA ABIERTA

ota que le
dan los espanioles
al sistema sanitario
PL'lbliCO La encuesta,

en base a 7.800 entrevistas,
revela que tres de cada cuatro
ciudadanos creen que el sistema
sanitario espafiol funciona bien.
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El cerco al sarampion se enfrenta a la sinrazon

Las muertes por sarampién han descendido un 71% en el mundo en la Gltima
década, pasando de 542.000 a 158.000, segtn el Ultimo informe de la OMS. Es
una buena noticia, pero no completa, porque la aparicién de grandes brotes de
sarampién en Asia v Africa —y, en menor medida, en Europa— esta poniendo
en peligro los avances logrados gracias a la vacunacién. «Los datos muestran un
descenso en el nimero de casos y de muertes derivadas del sarampién y una
mejora en la cobertura de las vacunas, aunque también hemos visto importantes
brotes en paises como la Reptiblica Democrética del Congo, la India y Nigeria, y
una ‘resurrecciéon’ de la enfermedad en Europa», sefiala Robert Perry, miembro
del grupo de estrategias vacunales de la OMS. «Los brotes registrados en
Europa estan relacionados con un rechazo de las vacunas en los nifios y con
una falta de concienciacién sobre la seriedad de la enfermedad», afiade Perry.
La OMS recomienda dos dosis de la vacuna del sarampién para una correcta
inmunizacién, pero se estima que unos 20 millones de nifios en todo el mundo
no llegan a recibir este primer pinchazo, lo que les hace vulnerables al virus.




Dr. J. J. Gépﬂez Doblas
CARDIOLOGO

¢Un ‘soplo
inocente’ exige
algun control?

A mi hijo de 4 afios le
auscultaron un soplo v,

tras un ecocardiograma, el
cardiélogo nos dijo que era
un ‘soplo inocente’ y que se
iria cuando creciese. ¢ No
necesita mas controles? ®
Inmaculada Suarez. Valencia

El soplo cardiaco es el ‘ruido’

que los medicos oimos
cuando auscultamos el
corazon con el estetoscopio.
Se origina por el paso

de la sangre a traves de

las cavidades vy valvulas

del corazon. El término
‘soplo inocente’ indica que
es medicamente inocuo.
Cuando se detecta uno de
estos soplos en nifios, para
tranquilidad de la familia, se
suele completar el estudio
con un ecocardiograma

gue confirme que no hay
anomalia cardiaca. Si se
certifica que el corazon esta
sano, como sucede con su
hijo, no deben realizarse
revisiones innecesarias y

el nifio puede hacer su vida
con normalidad sin tomar
farmacos ni cuidarse de
forma especial.

LA CIFRA

187

LA CIFRA

Dr. Manuel Castro

GASTROENTEROLOGO

¢La gastritis
se cura?

Tengo 75 afios. Mi médico me
ha detectado una gastritis

en el estdomago y me ha
recetado varios farmacos.
Pero, ¢en qué consiste
realmente esta afeccion?

¢ Es peligrosa? ¢Se cura?

@ Belén Lorenzo. Madrid

Se denomina gastritis a las
inflamaciones del estémago.
Las hay agudas, originadas
por infecciones, farmacos

0 tdxicos, que cursan con
nauseas, vomitos y dolor

en el epigastrio y suelen
curarse en pocos dias. Y las
hay cronicas, causadas por la
bacteria Helicobacter pylori,
que tienen una evolucion
mas lenta, no suelen
mostrar sintomas y que, al
ser croénicas, no suelen curar
totalmente. En ambos casos
son enfermedades benignas
y es infrecuente que causen
complicaciones o influyan
en la aparicion de patologias
del estémago de mayor
importancia.

or cada cien mil

habitantes en Espana. «
estudio Iberictus revela que afecta mas a

los hombres vy que el 80% son isquémicos
mientras dos de cada diez son hemorragicos.

La mitad de los ancianos estdn
malnutridos, segun la Sociedad de Medicina

Geriatica Europea. ¢ La causa? Que los mayores tienen
problemas para absorber los nutrientes y menos apetito.

Dr. José Luis Palma

CARDIOLOGO

¢Medicacion
o dieta para el
colesterol alto?

Tengo 57 afios, la tension
alta bien controlada con
medicacion y un colesterol
de 230. Mi médico me
aconseja hacer una dieta
pobre en colesterol y no
tomar medicacion para
bajarlo. Pero un conocido
mio con cifras similares la
toma. ¢ Qué me aconseja?
@ Pedro Alcantara. Madrid

La hipertension arterial

es un factor de riesgo
cardiovascular, igual que

el colesterol elevado.
Cuando ambos factores
estan bien controlados,

el riesgo cardiovascular
disminuye, pero cuando
confluyen, aumenta de
forma exponencial. Si su
Unico factor de riesgo fuese
el colesterol elevado, esa
cifra de 230 mg/dl podria
ser abordada con medidas
no farmacoldgicas (dieta
libre de grasas vy ejercicio
fisico) pero, al ser ademas
hipertenso, conviene que
ademas de dieta, ejercicio

y antihipertensivos, afiada
en dosis bajas uno de los
farmacos que habitualmente
se usan para reducir los
niveles séricos de colesterol.
Preguntele a su médico.

Dra. Petra Sanz

CARDIOLOGA

¢La actividad
sexual ‘sufre’
tras un infarto?

Tengo 50 aiios. Desde

que tuve el infarto, hace
seis meses, he notado un
importante bajon en mi
actividad sexual. ¢ Sera
siempre asi o ira a mejor?
@ Victor Alvarez. Valencia
Tras padecer un infarto

de miocardio, es normal
notar una disminucion

del deseo sexual o sufrir

de disfuncion eréctil. Eso
puede ser por el miedo a
las relaciones sexuales,

el efecto secundario de
algunos farmacos o la propia
enfermedad de las arterias
periféricas, que puede
afectar a la vasculatura de
los érganos sexuales. Pero
si tiene una capacidad de
esfuerzo adecuada, no debe
tener miedo a las relaciones
sexuales. Le recomiendo que
consulte con su cardidlogo
porque, si se trata de

un efecto secundario de

los farmacos, él puede
decidir disminuir la dosis o
cambiar el farmaco para
que desaparezca el efecto
secundario. Y sin persisten
los sintomas, consulte a un
urélogo para un estudio mas
profundo del problema.

SALUD Y CORAZON | 5
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EL ESTUDIO

¢Influye el

Dr. Luis R. Padial

en el desarrollo CARDIOLOGO

emocional del bebé° ¢Existen sustitutos del Sintrom?

Tengo 66 aiios y fibrilacion EL Sintrom tiene dos
Los chupetes pueden atrofiar el desarrollo emocional auricular desde hace cuatro.  inconvenientes: la
de los bebés varones, porque estos Tomo Sintrom y digoxina. He  necesidad de realizar
preguntado a mi médico sino  controles periddicos
durante la infancia. Esa es la conclusién de un equipo seria conveniente sustituir el para ajustar su dosis y
de investigadores de la Universidad de Wisconsin- Sintrom por un medicamento  que algunos alimentos y
Madison publicado en la revista Basic and Applied anticoagulante nuevo que medicacion de uso comun
Social Psychology. Segun su estudio, los seres acaba de salir y que, segin  (antiinflamatorios y
humanos de todas las edades a menudo imitan, de he oido, es mejor y no analgesicos) modifican su
forma inconsciente 0 no, laS expresiones y el l_enguaie Obllga a realizar Controles CapaCidad anticoagu[antE,
corporal de las personas que los rodean. Es analiticos y me ha dicho que  con el riesgo de sangrado
a sonreir no es necesario ; Qué me o tromboembolia. Los
si el contexto es adecuado para la felicidad o poner aconseja? @ Demetrio Nieto.  dos farmacos que pueden
cara de enfadado cuando la situacién es adecuada para Valladolid sustituirlo tienen a ventaja

ello. Segun Paula Niedenthal, la psicéloga autora del : : de que no necesitan ajustes
estudio, el primero que establece un paralelismo 7 NP e de dosis y no interfieren
entre el uso del chupete y el retraso en el i 1 P ) A con alinjlentos ni con la
desarrollo emocional, «podemos hablar ' s o N mayoria de los farmacos.
con los nifios pero, al menos al principio, U IR B i e \ Y, aunque también tienen
no van a entender lo que significan : Tt ] Wi i ) ~, riesgo de sangrado, han
las palabras, aunque si se van a . A ~\ demostrado mayor
fijar en el tono de nuestra voz y - e (10700 . seguridad que el
en nuestras expresiones faciales - : C b s i Sintrom al disminuir
para entendernos v, luego utilizar YO LBl algunas hemorragias
esas mismas expresiones». ! F <SSR TR muy graves, como
segun el 2 A AR R ' las que ocurren en el
estudio, A i cerebro. La prudencia
y las R clinica aconseja que
emociones que representan y eso O los pacientes gue ya
retrasa y dificulta el desarrollo ' esten en tratamiento

de sus emociones. ) con Sintrom y
| tengan unos niveles

de anticoagulacion
j estables con buena
y tolerancia del
farmaco, no necesitan
cambiar a los nuevos
anticoagulantes orales,

al menos de forma
inmediata.

"4
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Dr. Lorenzo Silva

CARDIOLOGO

¢Cuando hacer
un examen
cardiaco?

Tengo 52 aiios y todos los
anos paso la revision médica
en mi empresa. Hace unos
meses, un compaiiero que
también la pasaba y al que le
decian, como a mi, que todo
estaba bien, ha tenido un
infarto. Por eso, me gustaria
hacerme un chequeo mas a
fondo de mi corazon aunque
tuviera que pagarlo. ®
Prudencio Garcia. Cérdoba

Las personas que, COMo
usted, no han sufrido ninguin
problema cardiovascular se
engloban en una categoria
gue denominamos de
‘prevencion primaria’. En este
caso, entendiendo su temor,
lo mas rentable para usted
es que su medico le calcule
su riesgo cardiovascular.
Mediante unas tablas que
analizan variados factores,
su medico le indicara cual
es su nivel de riesgo actual
y cudl el ¢ptimo v le dird

si debe de tomar alguna
medicacion para ajustar
sus niveles. Pero eso nunca
puede sustituir una vida
saludable con ejercicio
regular, una alimentacion
sana vy la total privacion del
tabaco. En resumen, no se
gaste usted el dinero: acuda
a su medico de familia y
confie en sus decisiones.

s de euros es el gasto en el que incurren
los paises europeos cada ario para tratar a los

PaClentQS de cancer. cn e=a cifra estan incluidos los gastos médicos
derivados del tratamiento de los enfermos, las horas robadas al trabajo, las
actividades de ocio no disfrutadas, los gastos de los familiares implicados en el
cuidado del paciente, los ingresos hospitalarios v las idas y venidas a consulta.

Dr. Miguel Armengot
RINOLOGO

¢Hay alguna
soluciéon

para la rinitis?
Tengo 62 afos. Me han
diagnosticado una rinitis

que me afecta todo el afio.
Me han hecho pruebas de

alergia y todas dan negativo.

Tomo antihistaminicos y
soluciones de agua de mar
pero no noto mejoria.
¢Hay algo mas efectivo?
©® Mercedes Salinas. Soria

Como ocurre en otras
ramas de la medicina, hay
algunas rinitis de las que
desconocemos la causa.
Suelen ser de dos tipos: la
rinitis intrinseca, que cursa
con una inflamacion de la
mucosa y responde bien al
tratamiento con corticoides
en spray nasal, y la rinitis
vasomotora o idiopatica,
en la que se produce una
obstruccién nasal sin
inflamacion. Pero, para
indicarle la solucién mas
efectiva es vital que, con
su medico, acierte con el
diagndstico correcto.

Dr. Ramodn Bover

CARDIOLOGO

¢Es grave sufrir taquicardias?

Tengo 27 aiios y desde hace meses noto taquicardias

que me duran unos minutos. Tras una analitica y varios
electrocardiogramas, me han dicho que no se ve nada
anormal y que no me preocupe, pero el problema persiste.
¢Oué puedo hacer? @ Susana Ortiz. Madrid

Las taquicardias son frecuentes en jovenes y no suelen

ser un problema grave, pero son muy fastidiosas. Lo mas
importante es confirmar, mediante electrocardiograma
(ECG), ecocardiograma, holter de ECG (grabacion de 24
horas del ECG) v analisis con hormonas tiroideas, que no hay
ninguna enfermedad subyacente del corazon. Habitualmente
no precisan tratamiento, pero si son muy molestas se puede
probar con betablogueantes (farmacos que disminuyen

el numero v la intensidad de los episodios) o realizar una
ablacion: ‘quemar’ la zona del corazon donde se originan.

ntes se
realizaron en Esparia en 2012.

Gracias a esta cifra, nuestro pais sigue siendo, por
212 afo consecutivo, el pais del mundo con mayor
ndmero de intervenciones de este tipo. Tenemos
una tasa de 34,8 donantes por cada millén de
habitantes; solo Croacia, con 30 donantes por
millén, se aproxima a nuestras cifras.

Para consultar al panel de expertos de la revista envie su carta a ‘Salud y Corazén responde’, indicando la especialidad que necesita. Puede hacerlo por correo postal
(Nuestra Sefiora de Guadalupe, 5. 28028 Madrid) o e-mail (fec@fundaciondelcorazon.com).

El panel de expertos de este nimero de ‘Salud y Corazén' lo componen: Dr. Manuel Castro Fernandez, experto de la Fundacién Espariola del Aparato
Digestivo (FEAD); Dr. Miguel Armengot Carceller, presidente de la Comisién de Rinologia y Alergia de la Sociedad Espafiola de Otorrinolaringologia y Patologia

Cérvico-Facial (SEORL); Dr. José Luis Palma Gamiz, vicepresidente de la Fundacion Espariola del Corazon; Dr. J.J. Gdmez Doblas, cardiologo del Hospital

Universitario Virgen de la Victoria de Malaga; Luis Rodriguez Padial, médico del servicio de cardiologia del Complejo Hospitalario de Toledo; médico del

servicio de cardiologia del Hospital Universitario Puerta de Hierro de Madrid; Dr. Ramén Bover Freire, médico de la Unidad de Insuficiencia Cardiaca del
Hospital Universitario Clinico San Carlos de Madrid; y Dra. Petra Sanz Mayordomo, cardiéloga de la Fundacion Hospital Alcorcén de Madrid.
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Porque tu salud es lo mas importante. Porque Ligera de Gullén hace tus
desayunos maés saludables sin perder sabor. Porque esta reconocida por la
Fundacidn Espaifiola del Corazén.

* Sin sal, sin azicares afiadidos. INGALETR QUe NS,
——

Gullén y la Fundacién Espafiola del Corazon recomiendan que el consumo diario de colesterol debe ser inferior a 300 miligramos diarios.



EN PORTADA

10| SALUD Y CORAZON




Elena
Arzak

"A la cocing
espanola le ponaria
un sobresaliente”

NO LE GUSTA UTILIZAR ADJETIVOS GRANDILOCUENTES NI PONER NOTAS PORQUE,
DICE, «TODO SE PUEDE MEJORAR». PERO CUANDO HABLA DE LA COCINA ESPANOLA
SE LE ILUMINA LA CARA. CON LA MEJOR REPRESENTANTE MUNDIAL DE NUESTRA
GASTRONOMIA HABLAMOS DE COCINA, SALUD Y DE LO QUE NUNCA FALTA EN SU CAGA.

Por Juan José Esteban - Fotografia: Antdn Goiri

——y

——
——

Es la mejor chef del mundo, a juicio de
la prestigiosa revista britdnica Restaurant.
Y ha sido la gran sensacién de la feria
gastronémica Madrid Fusién, donde ha
sorprendido con la elaboracién de una
merluza dentro de un globo de maiz. Asi
es su cocina, pura experimentacién y
espectaculo. Pero Elena Arzak (San Se-
bastidn, 1969) sigue amarrada a su tierra
y a sus raices pese a los premios, las
alabanzas y los cantos de sirena. Nos
recibe en Madrid Fusién, justo después
de su espectacular presentacién. Son las
cuatro de la tarde, lleva ya dos horas de
entrevistas y tiene concertadas citas
hasta las ocho. Pero ella no pierde la cal-
ma ni la sonrisa. Se enciende el REC...

SALUD Y CORAZON Con tanto lio como
hay en Madrid Fusién, ¢no habra co-
mido de sindwich?

ELENA ARZAK En el backstage he ido pro-
bando un poco de lo de los cocineros
brasilenos, del suizo. No me ha hecho
falta comer un sandwich, pero si estd
bien hecho también me gusta [sonrie].

SYC En mayo recibi6 el galardén de la
revista Restaurant a la mejor chef del
mundo. ¢Cuantas veces mir6 el orde-
nador hasta que se convencié de que
era usted?

E.A. No me lo esperaba y me quedé per-
pleja. Me puse muy contenta y me emo-
cioné por mi familia, por el equipo de
Arzak, que para mi son imprescindibles,
y por la cocina en general, porque me
senti una mas del colectivo de cocineros
que lucha por hacer las cosas con calidad.
SYC Es su premio individual mas im-
portante, tras los muchos logrados
junto a su padre. ¢ Sabe mejor asi?
E.A. A mi todos los premios me han he-
cho ilusién. Tanto los que he recibido
con el equipo, con mi padre, como los
que he recibido de forma individual. Los
premios reflejan que en el restaurante
las cosas se estan haciendo bien. A todos
nos gusta que nos digan cosas bonitas,
pero los premios no se te deben subir a
la cabeza; te deben servir para trabajar
mads y no bajar la guardia, porque a este
nivel mantenerse es muy dificil. )

SALUD Y CORAZON | 11
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«LOS COCINEROS CADA VEZ ESTAMOS MAS INFO
SALUD Y NUTRICION. PERO EL FOCO DE MI
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R_MAD O S S OB RE T E MAS DE o SYCEn periodismo se dice que es mas

facil conservar diez lectores que ganar

TRABA O E S APORTAR PLACER uno nuevo. ¢ También en la cocina?

J » E.A.Conservar a un cliente, cuando sabes
que estd haciendo un gran esfuerzo por
venir a verte, y ver que repite, es la ma-
yor satisfaccion.
SYC Con la tradicién familiar que ate-
sora la familia Arzak, que se remonta
J a sus bisabuelos, a 1897, imagino que
* ni este ni ningdn otro premio la van a

g hacer volar por libre...

E.A. Siempre he tenido claro que quiero
seguir en el restaurante. Me gusta la
profesion, mi casa y mi ciudad, y, en el
futuro, me gustarfa seguir haciendo lo
que hago. Lo que no descarto es aseso-
rar gastronémicamente, como ya hago,
pero a mi lo que realmente me haria
feliz es quedarme en el restaurante.
SYCDice que sus veranos ayudando en
el restaurante familiar fueron los que
le abrieron los ojos de lo que queria
ser. Pero se fue a estudiar al extranje-
ro y estuvo seis aflos curtiéndose en
restaurantes de Francia, Italia, Reino
Unido y en El Bulli. ¢No tenia al mejor
maestro en casa?
E.A. Yo empecé mi andadura en el res-
taurante. Iba de pequena con mi herma-
na Marta un par de horitas... iy me en-
cantaba! Pero queria ver otras
perspectivas, otros sistemas de trabajo,
encontrar mi propia personalidad en la
cocina y no queria arrepentirme de ha-
berme quedado en casa y no haber vis-
to otros sistemas. Pasé seis afios fuera.
SYC ¢Qué asignaturas que no se daban
‘en casa’ aprendi6 en su periplo?
E.A. Lo primero, que no era la hija del
jefe [se rie], que era una mas y me exi-
gian muchisimo, aunque a m{ me en-
canta que lo hagan. Y luego aprendi que
cada casa funciona de una manera pero
que todas buscan el mismo objetivo:
hacer las cosas bien y al cliente feliz.
SYCY qué aprendio en casa que no le
habian explicado fuera...
E.A.En mi casa, a mi vuelta, descubri los
origenes de mi cocina. Pero lo mejor es
que, aunque fueron muy tajantes y sin-
Ceros conmigo, creyeron siempre en mi
trabajo. Eso fue lo mas importante...
SYCHa dicho: «De todos los cocineros
he aprendido, pero Ferran Adria me
impacté». ¢Es para tanto?
E.A. Si, si, si... [sin ninguna sombra de
dudal. Tenia gran interés en conocerle
y trabajar con él porque veia sus libros
y decfa: «Yo tengo que conocer esto como
e, sea; tengo que ver si esto encaja o no e

SALUD Y CORAZON | 13



EN PORTADA

o en mi estilo». Entonces llegué alli y
me encontré una gran seriedad, un tra-
to excelente hacia el material que utili-
zaba y su originalidad me parecié des-
bordante. En todos los restaurantes que
estuve me aportaron muchisimo, pero
en El Bulli veia cosas tan originales que
me decfa: «jQué bien que he venido aqui».
SYCEl critico gastronémico Pau Arenés
dice que su padre, Juan Mari, es expe-
riencia y usted, exigencia... ¢Eso hace
que Arzak siga en lo mas alto?

E.A. Para que una cocina esté a un nivel
alto tiene que estar viva y tener ilusién
y dinamismo. Tengo la suerte de que mi
padre es muy entusiasta y trabajador, y
le gusta mucho lo que hace. De él he
aprendido que hay que estar al dia, evo-

lucionar con la sociedad, con sus nece-
sidades, con los gustos de la gente... Por
eso hoy cocinamos de una manera mul-
tidisciplinar, apoyandonos en campos
diversos como el visual, el de las ima-
genes, el de los recipientes, pero siem-
pre sin perder la raiz, el sabor vasco.
SYC Ha hablado de los equipos multi-
disciplinares en los que se apoya hoy
la alta cocina. ¢Qué encaje tiene la sa-
lud en esta nueva cocina?

E.A. Es muy importante. Los cocineros
cada vez estamos mds informados res-
pecto a estos temas. Y si no lo estamos,
siempre hay mucha informacién a nues-
tro alrededor, tanto de nutricionistas como
de gente especializada. Pero nuestro foco
es aportar placer con nuestra cocina.

SYC Tiene cara de no haber roto un pla-
to en su vida. ¢En la cocina también...?
E.A. Cuando me enfado tengo peor cara.
Y en la cocina, a la hora de trabajar, soy
muy exigente, porque si tu nivel de exi-
gencia no es alto nunca vas a conseguir
un resultado éptimo.

SYC ¢ También cocina en casa o sigue el
dicho de que en casa del herrero... ?
E.A. Me gusta mucho cocinar en casa,
pero lo hago de una manera distinta que
en el restaurante.

SYC¢Y como lleva su hijo Mateo el tema
de los macarrones? ¢Ya le gustan mas
los suyos que los del colegio?

E.A. Ese tema ya lo he superado. Ahora
ya dice que los mios estdn bastante bien...
Me hubiese encantado que me hubiese
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dicho que los mejores eran los de su
mamad, claro, pero luego me di cuenta de
que eso quiere decir que en los colegios
se come muy bien...

SYCDesde su experiencia como madre,
¢codmo se convence a un nifio para que
coma de todo?

E.A. Primero hay que tener paciencia y
ser constante. Hay que darle tiempo, no
intentar que desde el principio coma de
todo. Y, sobre todo, hay que darle a pro-
bar las cosas. A los nifios no solo les
gustan la pasta y las patatas fritas, que
amitambién me encantan, pero hay que
mostrarles otras cosas.

SYC ¢Con la verdura y el pescado tam-
bién, porque para algunos padres son
una tortura?

E.A. Es cuestion de darles a probar y te-
ner paciencia. Pero también hay que
cocinarlo a su gusto, tunear las cosas
para que les apetezcan. Las ensaladas,
por ejemplo, no debes darselas con una
excesiva acidez. O el pescado, que a mis
hijos les gusta poco hecho, tampoco hay
que hacerlo demasiado especiado o con
un sazonamiento fuerte.

SYCUna de las primeras cosas que hizo
cuando volvié a Arzak tras seis afios
curtiéndose fuera fue minimalizar los
platos, utilizando cada vez menos in-
gredientes, y pedirle a su padre que
diera una alegria a la vajilla... ¢La pues-
ta en escena es también parte de una
buena experiencia gastronémica?
E.A.Con mi padre tuve suerte porque no
hubo un choque generacional de estilos.
Llegué y le dije: «Vamos a cambiar de

E.A. Aceite de oliva, ajo, perejil y mucho
pescado.

SYC Productos naturales... ¢Ahi esta el
secreto del una buena alimentaciéon?
E.A. Soy una luchadora por conseguir
siempre los mejores productos y los mas
frescos de temporada, por una bisque-
da del sabor excelente. Nunca podrds
hacer una buena cocina si no partes del
mejor producto. Eso es impensable.
SYC ¢Ha pisado alguna vez un McDonald’s?
E.A. [Largo silencio] El fast food lo que
tiene que estar es bien hecho. Yo no lo
descarto si estd bien hecho. Es otro tipo
de comida que no tiene nada que ver
con la nuestra. Pero mientras tenga ca-
lidad, siga los controles y esté bien he-
cha, para mfi es aceptable.

SYC ¢Sus hijos no se 1o han pedido?
E.A. A mis hijos trato de educarles de

«NO PODRIA COCINAR SIN
ACEITE DE OLIVA, SIN AJO...
Y ADORO EL JAMON IBERICO

DE BELLOTA»

recipientes». Y empez6 a llenar el res-
taurante de platos, hasta que tuvimos
que decirle «paray. Los recipientes y todo
lo visual es muy importante a la hora de
despertar el didlogo con el comensal.
Pero si no van a aportar nada a la comi-
da no merece la pena utilizarlos. Todo
tiene que tener una coherencia.

SYC ¢Ese truco es aplicable en casa?
E.A.De cara alos nifios estos trucos tam-
bién se pueden utilizar. Y, por supuesto,
también en el restaurante. Hay clientes
que dicen: «Yo vengo aqui para vivir una
experiencia especial. Quiero sorpren-
derme, con la comida y con la experien-
cia en general». Hoy, por ejemplo, en
Madrid Fusién hemos presentado los
fotoplatos, fotos impresas sobre ldminas
que hacen de platos y que pueden re-
presentar, por ejemplo, un jardin, y so-
bre eso hemos colocado unas mariquitas.
Eso hace que el cliente se quede pen-
sando: «¢Hasta donde llega el plato y
hasta donde la fotografia?».

SYC ¢Qué es lo que nunca falta en la
cocina de casa de Elena Arzak?

una forma muy variada. Les puedo llevar
desde a tomar pinchos o tapas, a un res-
taurante como el nuestro vy, si ellos quie-
ren, a un sitio de fast food. Pero les lle-
vo a los que sé que son de alta calidad.
SYC Desde su experiencia, ¢en Espafia
se cocina bien, mal o regular?

E.A. De maravilla. El mundo entero en-
vidia como se cocina en Espafa.

SYC¢Y somos tan equilibrados comien-
do como pregonamos por ahi?

E.A. Pues si, somos equilibrados. Debe-
mos estar orgullosos de eso y de nues-
tra dieta mediterranea. Espafla es un
mosaico de culturas, de productos ma-
ravillosos... Todos apoyamos la dieta
mediterrdnea y estamos logrando que
se exporten muchos de nuestros pro-
ductos. Yo, por ejemplo, no podria co-
cinar sin aceite de oliva, sin ajo... Y
adoro el jamoén ibérico de bellota.

SYC Qué nota le pondria la alta cocina
espaiola...

E.A. A mino me gusta poner notas, por-
que todo se puede mejorar. Pero yo le
pondria sobresaliente... ®
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Las dietas
milagro

d examen

LAS LLAMAN ‘DIETAS
MILAGRO' PORQUE
LOGRAN QUE
ADELGACEMOS EN
POCO TIEMPO. PERO
EL UNICO MILAGRO
QUE CONSIGUEN

ES ENRIQUECER A
SUS CREADORES Y
DEJAR TRAS DE Sl UN
REGUERO DE EFECTOS
PERJUDICIALES PARA
LA SALUD, INCLUIDO
EL DEVOLVERNOS A

NUESTRO PESO INICIAL.

¢ QUIERE CONOCER LOS
EFECTOS NOCIVOS

DE LAS CUATRO CON
MAS SEGUIDORES?
ACOMPANENOS.

Por Nuria Washington
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Todas las dietas empiezan igual.
Una dia nos levantamos, nos
miramos al espejo y nos vemos
gordos: la ropa nos aprieta,
nos encontramos mal y to-
mamos la gran decisiéon: «Ma-
flana me pongo a régimenn.
Pero, en vez de utilizar el
sentido comun, ese que dice
que la mejor dieta es comer
sano y practicar algo de ejer-
cicio, los ojos se nos abren
como platos con las falsas
promesas de esas ‘dietas mi-
lagro” que prometen hacernos
perder mucho peso en muy
poco tiempo y caemos. Y ahi
estd el primer error.

«Perder peso no debe ser una
carrera de velocidad, sino de
fondo. Las ‘dietas milagro’ son
muy efectivas al principio, pero
acaban provocando efecto re-
bote y, al final, vuelves a re-
cuperar el peso inicial. La
mejor dieta es la que tenemos
todos en la cabeza, la medi-
terrdnea: comer poco y sano
v hacer ejercicio; no hay otro
trucow, explica la nutricionis-
ta Isabel Higuera.

El problema de las ‘dietas mi-
lagro’ es que son desequili-
bradas y no cubren las nece-
sidades nutricionales basicas.
Eso las hace efectivas para
perder peso, pero provoca
perjuicios a la salud que van
del simple desequilibrio nu-
tricional a problemas renales
o de higado muy graves (ver

gréfico de la pdgina siguiente).
Y lo peor es que, en la mayo-
ria de los casos, se realizan
sin el control de un médico,
lo que provoca desérdenes y
hace que, cuando abandonamos
la dieta, los kilos vuelvan a su
sitio... jy con refuerzos!

Una buena estrategia para no
recuperar el peso perdido tras
una dieta (publicada en la re-
vista médica The New England
Journal of Medicine) la han
desarrollado en la Universidad
de Carolina del Norte. Toma-
ron a un grupo de 314 muje-
res sanas que habian perdido,
al menos, un 10 por ciento de
peso en los dos anos anterio-
res y que, por tanto, entraban
en la etapa critica en la que
el peso suele recuperarse. El
sistema fue simple: enviarles
cada tres meses folletos re-
cordatorios de la importancia
de mantener el peso, con con-
sejos relativos a nutricién y
ejercicio, y pedirles que se
pesasen a diario. Y el resul-
tado, sorprendente: el 82 por
ciento de las que lo hicieron
No recuperaron peso.

Y ahi estd el tnico misterio
de una dieta: ser consciente
de lo que se come (y hacerlo
de forma sana), saber que hay
que practicar ejercicio (y ha-
cerlo) y controlar el peso. Con
eso y con un poco de perse-
verancia basta. Y para eso no
hacen falta milagros. @

Pierre Dukan, el
controvertido

nutricionista francés
creador de la ‘dieta
milagro’ que lleva
su nombre.




DUKAN SE
INDIGESTA

Problemas
cardiovasculares,

darios renales, dificultades
de trdnsito intestinal,
carencia de vitaminas,
pérdida de calcio, dolores
musculares... Los efectos
perjudiciales de la dieta
Dukan, la iltima ‘dieta
milagro’, estdn en boca
de todos. Son tantos que,
unidos al enriquecimiento
de su creador, el médico
galo Pierre Dukan, la
Orden de Médicos de
Francia le denuncié por
vulnerar el articulo 19 de
su codigo deontoldgico,
que indica que los
facultativos no pueden
«ver la medicina como un
negocior.

Dukan, que cuenta con
una legién de fans, hace
oidos sordos. Pero a sus
colegas no les gustan

ni sus prdcticas ni su
controvertida dieta
hiperproteica por los
problemas de salud que
acarred. Y pese a sus
sorprendentes resultados
iniciales, su efectividad,
como en todas las

dietas milagro, estd en
entredicho.

Dos encuestas de las
revistas Santé-médecine y
Journal de Femme a 5.000
personas que hicieron

la dieta muestran que

el 35 por ciento de los
‘dukanianos’ recupera

su peso inicial en seis
meses. Las cifras de la
Agencia Nacional de
Seguridad Sanitaria

de la Alimentacion de
Francia (Anses) son mds
demoledoras: el 8o por
ciento recuperd su peso
original en solo un afo.
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Dietas HIPERPROTEICAS
[PRINGIPIOS)

Estas dietas se basan, casi exclusivamente, en la ingesta de alimentos con un alto contenido de proteinas (carnes,
pescados, huevos, quesos) en detrimento de aquellos ricos en hidratos de carbono (pasta, arroz, patatas).

|EFECTIVIDAD |

Estas dietas adelgazan, pero a un alto precio. Lo logran porque son hipocaléricas (entre 800 y 1.200
kilocalorias/dia), pero su alto contenido de proteinas conduce a una situacién de hipoglucemia
(baja concentracién de azicar en sangre) que estimula la sintesis y liberacién de
adrenalina y glucocorticoides (hormonas hiperglucimiantes que estimulan la
glucogendlisis, la proteolisis o la lipdlisis para cubrir las necesidades
energéticas). Provocan una excesiva excrecion de urea y de pérdida de agua.

| EFECTOS NEGATIVOS |

La pérdida dréstica de peso y los desequilibrios nutricionales que
provocan en este tipo de dietas dan lugar a efectos negativos en
el organismo. Entre los problemas que provocan estd el
desarrollo de cetosis metabdlica, las alteraciones
gastrointestinales, la litiasis renal, la sobrecarga de las
funciones renal y hepatica, taquicardias e hipertension,
pérdida de masa muscular, trastornos neuropsiquicos
(cambios de humor, irritacién...) alteraciones dermatolégicas
y aparicién de hambres especificas.

PRINCIPIOS

Al contrario que las dietas hiperproteicas, entre las que la
Dukan es la reina, estas se basan en la ingesta elevada de
alimentos ricos en carbohidratos (pasta, arroz, pan, patatas)
en detrimento de aquellos que aportan fundamentalmente
grasas (pescado, carne, huevos).

EFECTIVIDAD

Las dietas hiperglucidicas, al igual las hiperproteicas, adelgazan. Pero

solo porque la ingesta de energia es inferior, en la mayoria de los casos,

a las mil kilocalorias al dia. Sin embargo, este tipo de dietas no producen

tantas alteraciones metabdlicas como las basadas en alimentos con un alto

nivel de proteinas. Por otro lado, son ricas en fibra y pobres en grasas saturadas y
colesterol, lo que no las hace tan nocivas y provoca menos efectos secundarios
indeseados en el cuerpo.

EFECTOS NEGATIVOS

Estas dietas pueden dar lugar a situaciones carenciales graves de aminoacidos esenciales, dcidos grasos esenciales y
micronutrientes. Un estudio realizado en Italia durante ocho afios y en el que participaron 47.000 voluntarios, Dietary
glycemic load and index and risk of coronary heart disease in a large italian cohort, detecté que las dietas ricas en
carbohidratos con un alto indice glucémico (pan, aztcar, mermeladas, pizzas) aumentan el riesgo de enfermedad
coronaria en mujeres. Por otro lado, son dietas muy monoétonas, por lo que no suelen seguirse durante largo tiempo.

HIPERGLUCIDICAS
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HIPERGRASAS

PRINCIPIOS

Se basan en la ingesta de alimentos ricos en lipidos (carnes y pescados grasos, embutidos, mantequillas, salsas)
en detrimento de los que aportan hidratos de carbono (pasta, arroz). Prohiben el azicar y la fruta.

EFECTIVIDAD

En estas dietas el aporte de energfa no estd limitado, pero también tienen un efecto adelgazante. En
primer lugar porque ocasionan una situacién de hipoglucemia dada la baja ingesta de

carbohidratos y azucares, lo que estimula la sintesis y liberacién de adrenalina y

glucocorticoides (hormonas hiperglucimiantes que estimulan la glucogendlisis, la

proteolisis o la lipdlisis para cubrir las necesidades energéticas), la excrecion de

urea y la pérdida de agua. Su otro efecto adelgazante lo consigue por

aburimiento: al poco tiempo se vuelve mondtona y, de esta forma, el

individuo reduce inconscientemente la ingesta de energia.

EFECTOS NEGATIVOS

Estas dietas provocan cetosis metabdlica, alteraciones
gastrointestinales, sobrecarga de la funcién renal y hepatica,
hiperglicemia y riesgo cardiovascular, pérdida de masa
muscular, estrefiimiento, carencias de micronutrientes,
elevacién del dcido trico, trastornos neuropsiquicos
(cambios de humor, irritacién) y la aparicion de hambres
especificas debido a la carencia de carbohidratos y azuicares.

PRINCIPIOS

Estas dietas, de las que hay decenas, se basan en la falsa
teoria de que los alimentos no engordan por si mismos,

sino al consumirse segin determinadas combinaciones, por
lo que se puede comer de todo pero no durante la misma
comida. Asumen que existe una digestién para las grasas, otra
para las proteinas y otra para los hidratos de carbono, pero estd
admitido cientificamente que la digestién de todos los nutrientes
se produce a la vez, en perfecto equilibrio y control hormonal.

| EFECTIVIDAD |

Suelen funcionar al principio, pero a largo plazo no adelgazan. Su éxito inicial
se debe a que introducen una disciplina, aunque sea errénea, en personas que
suelen tener habitos alimenticios desordenados. Propugnan que se puede comer de
todo pero, como establecen limitaciones, suelen terminar siendo hipocaléricas. Cuando se
abandona la dieta, el peso inicial se recupera rapidamente, e incluso se supera.

| EFECTOS NEGATIVOS |

Hay tantas dietas de este tipo que los efectos son diferentes en cada caso. Como regla general, todas las dietas
disociadas, algunas de ellas muy hipocaldricas, acaban provocando desequilibrios nutricionales, alteraciones
gastrointestinales o carencias graves de nutrientes esenciales (como el calcio en la ‘antidieta’). Por suerte, al resultar
mondtonas, se abandonan al poco tiempo, con lo que no causan alteraciones graves.

Dietas DISOCIADAS
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Gripe

Desmontamos

di

AFECTA CADA ANO A 3,5
MILLONES DE ESPANOLES Y SU
COSTE SANITARIO Y EN BAJAS
LABORALES SUPERA LOS MIL
MILLONES DE EUROS ANUALES.
LA GRIPE ES, CADA INVIERNG,
UNA EPIDEMIA DE UNA ENORME
MAGNITUD. PERO HAY MUCHOS

MITOS SOBRE ELLA. VAMOS A
DESMONTARLOQS...

Por Nicolas Gracia

mitos

Los sintomas son parecidos, pero entre
la gripe y el resfriado comun hay un
mundo. Para empezar, los virus que pro-
vocan estas dos enfermedades, las mas
habituales del invierno, son diferentes.
El virus causante de la gripe provoca una
subida repentina de la fiebre y dolores
de diverso tipo; una de sus consecuen-
cias indeseadas son las infecciones pul-
monares, que aparecen sobre todo en
personas de edad avanzada y en pacien-
tes debilitados.

Por su parte, el virus causante del res-
friado comun, el rinovirus, es el causan-
te de mds de la mitad de las infecciones
comunes y su capacidad de contagio es
altisima: dos de cada tres personas in-
fectadas desarrollan la enfermedad. Y
frente a él no hay vacuna eficaz que val-
ga, dado que estos patégenos se trans-
forman rdpidamente.

Y luego estan los sintomas. Aunque
tanto el resfriado como la gripe afectan
a las vias respiratorias, en el caso del
resfriado sus sintomas mas paradigmaé-
ticos son los estornudos y la afeccion
nasal, mientras que la gripe causa ma-
lestar, sensacion de frio, una sensacion
de estar baldado y, sobre todo, fiebre alta
de entre 38 y 40° C.

Segun los datos del Centro Nacional de
Epidemiologia, cada afio padecen gripe
en Espafa unos 3-3,5 millones de per-
sonas, lo que significa en torno a 8.000
personas por cien mil habitantes. °
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o Pero, incluso siendo una enfermedad
tan comun, sobre ella existen muchos
mitos que el Grupo de Estudio de la
Gripe, que coordina el doctor Ramén
Cisterna, jefe del servicio de Microbio-
logia Clinica del hospital de Basurto
(Vizcaya), se ha encargado de desmontar:

1. La gripe solo es un mal resfriado. En
realidad, aunque la gripe puede presen-
tar sintomas similares a los de un res-
friado severo, es una enfermedad mucho
mas seria que puede causar graves com-
plicaciones de salud e incluso la muer-
te. En la Unién Europea mueren cada
aflo entre 40.000 y 220.000 personas
por esta enfermedad.

2. Lagripe solo es peligrosa en personas
mayores y enfermos cronicos. Todos
podemos contraer la gripe; de hecho, los
adultos laboralmente activos represen-
tan la mitad de todos los casos de in-
feccion. Y, aunque el riesgo de compli-
caciones de ellos es menor, no es
despreciable. La gripe también puede ser
grave en los niflos sanos menores de un

LAVARSE CON FRECUENCIA LAS
MANOS ES LA MEJOR MEDIDA PARA
EVITAR EL CONTAGIO DE LA GRIPE

ano, que tienen un riesgo similar de ser
hospitalizados por gripe al de los adul-
tos mayores o con enfermedad crénica.

3. Si uno se encuentra bien no transmite
el virus de la gripe. Un tercio de las per-
sonas infectadas por el virus de la gripe
no muestra ningin sintoma, pero pueden
transmitirlo. Ademds, durante el perio-
do de incubacién (entre 18 y 36 horas
desde que el virus entra en el organismo
hasta que aparecen los primeros sinto-
mas) también se puede contagiar

4. La vacuna puede provocar la gripe. La
inmunizacién frente a la gripe no pro-
voca la infeccién. La vacuna estd hecha
de partes incompletas e inactivadas del
virus, lo que significa que no pueden

Sintomas delatores de la gripe

by
'N TODO EMPIEZA EN LA CABEZA

El dolor de cabeza es el sintoma delator de que la
gripe ataca. Se manifiesta desde el principio de la
enfermedad y, junto con los dolores musculares y la
sensacion de frio, es habitual en todos los procesos.

\ 3
-
':‘ LA NARIZ, EL ELEMENTO DISTINTIVO
. La nariz es el termostato donde es mds fdcil detectar si tenemos
gripe o resfriado. En la gripe no suele haber secrecién nasal, al
contrario que en el resfriado, en el que es uno de los sintomas clave.

o LA GARGANTA
'Q TAMBIEN SUFRE

=3, DOLORES EN
FS ELPECHO Y TOS

La tos es habitual en la
gripe y puede llegar a ser
un sintoma importante.
El pecho también resulta
dafectado, provocando

la sensacion de falta de
aire. Pero el dolor mds
intenso es el muscular en
las extremidades.

El dolor de garganta se presenta
en uno de cada dos casos. Impide
tragar y hace que no nos apetezca
comer. Una buena hidratacién,
ademds de mejorar

el estado del enfermo,

ayuda a relajar

la garganta.

reproducirse en el cuerpo ni, por tanto,
desarrollar la gripe.

5. Las personas sanas no necesitan va-
cunarse. Nadie estd a salvo de la gripe.
Uno de cada tres ninos en edad escolar
vy uno de cada siete adultos padecen la
enfermedad cada temporada. La vacuna
reduce la posibilidad de contagio en un
70-90 por ciento de los casos.

6. La vacuna no evita que uno enferme
de gripe. Es cierto, pero es poco frecuen-
te. Normalmente, la vacuna tarda de dos
a tres semanas en ser efectiva y, duran-
te ese periodo, es posible contraer el
virus y enfermar, lo que no significa que
la vacuna no funcione. También puede




OCUITIr, aunque es raro, que en ese mo-
mento, los virus circulantes sean dife-
rentes a los que incluye la vacuna.

7. Los efectos secundarios de la vacuna
pueden ser peor que la enfermedad. Como
en todas las vacunas, su riesgo potencial
es muy pequefno comparado con los be-
neficios probados y sélidos que han
demostrado los estudios clinicos.

8. La vacuna no es necesaria si uno se
vacuno otros afios o pasé la gripe. Los
virus de la gripe evolucionan y cambian
v la composicién de las vacunas también.
Ademas, la vacuna de la gripe tiene va-
lidez durante 6-12 meses, lo que signi-
fica que una vacuna recibida hace més
de un afio no protege apropiadamente.

9. Si en noviembre uno atin no se ha va-
cunado, yaes tarde. El momento éptimo
de vacunarse en el hemisferio norte es
entre septiembre y noviembre, aunque
hacerlo después de estas fechas sigue
siendo beneficioso.

10. Los antibiéticos curan la gripe. Los
antibiéticos matan bacterias, pero no
funcionan frente a virus como el de la
gripe. Solo deben utilizarse en caso de
que exista una sobreinfeccion bacteria-
na de las vias respiratorias.

Frente a la gripe, las medidas profilac-
ticas son la mejor manera de evitar su
propagacién. Entre todas, lavarse las
manos frecuentemente es la que més
recomiendan los microbidlogos y los
médicos de familia. «Cuando hablamos
0 tosemos, nos tocamos la cara, la nariz
ylaboca con las manos, y estas resultan
expuestas a las gotitas nasales en las
que virus sobrevive —explica Cisterna—.
Por tanto, lavarse las manos es la prin-
cipal medida de higiene para evitar el
contagio. Y es importante hacerlo a con-
ciencia, frotando no solo el dorso y las
palmas, sino también entre los dedos».
Ademas de eso, lo mas sensato es uti-
lizar el sentido comun para evitar
contagios: cubrirnos la boca y la
nariz al estornudar, utilizar pafiue-
los desechables, evitar los besos,
evitar compartir vasos, cubiertos y
otros objetos que hayan estado en
contacto con saliva o secreciones de
enfermos, y evitar los locales cerrados
o con aglomeraciones, ya que son luga-
res de facil transmisién del
virus gripal. Porque la

gripe no da tregua. @

RESFRIADO

) ¢ Es grave? Los resfriados
son inofensivos y se curan
por si mismos al cabo de
unos tres dfas, aunque, en
ocasiones, pueden producir
infecciones secundarias,
especialmente en las
amigdalas y en los oidos.

presenta o suele ser baja.

) Dolor de cabeza. En un
resfriado es raro.

) Secrecion nasal. En los
resfriados es comun y es
uno de sus sintomas mas
comunes.

) Afeccion nasal. El resfriado
puede venir acompafiado
de un goteo constante de
la nariz y de frecuentes

estornudos, los sintomas
cardinales de esta patologia.

) Tos. En un resfriado es
moderada, secay leve.

) Dolor muscular.
No es un sintoma habitual
del resfriado.

) Fiebre. En un resfriado no se

) Fatiga. No suele ser uno
de sus sintomas clave.

) Dolor de garganta. En
un resfriado puede no
presentarse o ser muy leve.

) Apetito. No suele disminutir
con el resfriado.

) Energia. El nivel de energia
de alguien con resfriado
no mengua respecto
a una persona no afectada.

DIFER!

ENCIAS

con sintomas mucho
mas molestos que los del
resfriado comun. Si no se

una enfermedad mas grave,
y hasta mortal, como la
neumonia.

) Fiebre. Sube por encima de
Dura unos tres dias.

) Dolor de cabeza. Es un
normal en la gripe y uno de
los sintomas mas molestos.

) Secrecion nasal. Su
presencia en la gripe

es ocasional.

) Afeccion nasal. Ni el goteo
de la nariz ni los estornudos

GRIPE

) ¢Es grave? La gripe también
es una afeccion leve, aunque

382 Cy puede llegar a 402 C.

son sintomas comunes
o habituales de la gripe.

) Tos. Es habitual y puede
llegar a ser importante.

cuida puede desencadenar en

) Dolor muscular. Se
manifiesta en los musculos
largos de las extremidades
y en la espalda. Puede ir
acompafado de dolores
articulares

) Fatiga. Es muy notable.

) Dolor de garganta. No es uno
de los sintormas comunes.

) Apetito. El enfermo
no siente ganas de comer.

) Energia. El agotamiento

general impide realizar
las actividades diarias.
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Vacunas

- Mas beneficios
gue riesgos

SON MAS UTILES QUE PERJUDICIALES, PERO EN LOS
ULTIMOS ANOS ALGUNQS PADRES HAN DEJADO
DE VACUNAR A SUS HIJOS POR SUS PRESUNTOS
RIESGOS. SEPA POR QUE NO ESTAN HACIENDO BIEN.

Por Mercedes Parra Gil

En 1796, un médico rural bri-
tanico llamado Edward Jenner
se dio cuenta de que muchas
de las ganaderas que acudian
a su consulta para tratarse las
pustulas en las manos que les
salian al ordefiar las vacas eran
mas resistentes que el resto
de la poblacién a la versién
mds maligna de la viruela. Tras
meses de observacién, a Jen-
ner se le ocurrié extraer el
virus de una granjera conta-
minada e inoculdrselo en el
brazo de un joven llamado
James Phipps. Tras unos dias,
Jenner infect6 al chico con el
virus de la viruela y resulto
estar inmunizado. Fue la pri-
mera vacuna de la historia, a
la que han seguido decenas
maés frente a la mayoria de los
virus mas extendidos.

«Las vacunas han sido, después
de la potabilizacién del agua,
la medida sanitaria que mas
vidas ha salvado en el mundo»,
sefala Fernando Malmierca,
vicepresidente de la Asociaciéon
Espafiola de Pediatria (AEP),
que lamenta que
la vacunacién in-
fantil en Espana
sea voluntaria y no
obligatoria. A esa
voluntariedad se
agarran las asocia-
ciones que estan
en contra de las
vacunas para no

hijos. Afirman que son inefec-
tivas y causan efectos secun-
darios. Desde su aparicién,
aventuran sin datos, enfer-
medades que antes eran raras
se han convertido en comunes,
como la dislexia, el autismo,
el asma, la hiperactividad y el
sindrome de muerte suibita
del lactante.

Precisamente que algunos
padres hayan dejado de usar
esta profilaxis ha provocado
en los tltimos afios un repun-
te de los casos de sarampién
y tos ferina en Espaila, segin
la AEP. Los datos no mienten:
en 2011 se registraron en Es-
pafa 3.082 casos de sarampion,
por 14.949 de Francia y 5.189
de Ttalia, los otros paises eu-
ropeos donde las organizacio-
nes antivacunacién tienen més
fuerza. «No es de recibo dejar
de usar una medida que tiene
sus riesgos, como los tiene
un antibiético, pero cuyos
beneficios son mucho mayo-
res», remacha Malmierca. @

Doce de cada cien europeos que pasan
el'sarampion sufren complicaciones

inmunizar a sus
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IDEAS FALSAS
sobre la vacunacion

En Espaiia, las enfermedades
evitables por vacunacion se han eliminado
virtualmente, luego no es necesario
vacunarse.

Sin vacunas, como
estd demostrado, enfermedades hoy
erradicadas tendrian un repunte.

Las enfermedades ya habian
comenzado a desaparecer antes de la
introduccion de las vacunas debido a
la mejora de las condiciones higiénico-
sanitarias.

Es cierto que esas
mejoras han reducido la incidencia de
enfermedades, pero las vacunas, incluso
en los tiempos modernos, siguen teniendo
un efecto directo en la desaparicion de
patologias.

Las vacunas causan efectos
secundarios perjudiciales, enfermedades e
incluso la muerte.

Las vacunas son muy seguras.
La mayoria de las reacciones adversas son
leves y temporales, como dolor en el brazo
o fiebre leve. Las reacciones graves son
muy poco frecuentes: del orden de uno por
cada mil a uno por cada millén de dosis.

La administracién simultdnea
de varias vacunas para enfermedades
diferentes aumenta el riesgo de efectos
secundarios.

Administrar varias vacunas
en una sola toma no tiene mds riesgos
y si dos ventajas: se reduce el nimero
de visitas al consultorio médico y, en
aquellos paises con una red de salud
mediocre, se aseguran de no dejar pasar
oportunidades de completar el programa
de vacunacion infantil.

Existen lotes defectuosos de
vacunas asociados con un nimero mayor
de incidentes adversos y defunciones.

Incluso aceptando que existen
lotes defectuosos, que son retirados con
absoluta celeridad por las autoridades
sanitarias, estos solo causan problemas
menores como dolor o fiebre.

6n Mundial de la Salud (OMS)

(*¥) Fuente: Organi
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Llega el hombre

QUE UN PARALITICO PUEDA COMER CON
SUS MANOS O CAMINAR YA NO ES NINGUN
MILAGRO. LOS INGENIOS BIOMECANICOS
EN LOS QUE TRABAJAN NEUROLOGOS Y
EXPERTOS EN COMPUTACION LO ESTAN
LOGRANDO. EL HOMBRE 2.0 ESTA CERCA.

Por Anais Olivera

En 1973, la cadena estadouni-
dense ABC dio luz verde a una
serie de televisiéon, El hombre
de los seis millones de ddlares,
que implant6 en el imaginario
popular el concepto de cyborg.
Todo se lo debemos a su pro-
tagonista, Steve Austin, un
astronauta y piloto de pruebas
interpretado por Lee Majors
que sufre un accidente du-
rante un vuelo en el que pier-
de la visién de un ojo y que
obliga a los médicos a ampu-
tarle ambas piernas y un bra-
zo. Estos miembros le fueron
sustituidos por unos ingenios
mecanicos por valor de seis
millones de délares que le
permitian correr como un rayo,
ver a través de las paredes con
su ojo bidnico y destrozar
muros con su brazo.

Hace 40 afios era ciencia ficcion,
pero hoy es casi real gracias
al trabajo de neurdlogos y
cientificos en computaciéon
empefados en ayudar a sordos,
ciegos y personas paralizadas.
Y, aunque las ayudas biome-
canicas actuales aun tienen
un amplio margen de mejora,
algunos proyectos ya presen-
tan resultados alentadores.

El dltimo caso ha sido el de
Jan Scheuermann, una mujer
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de 53 aflos paralizada del cue-
llo para abajo que ha sido ca-
paz de sujetar y mover con
destreza objetos gracias a una
prétesis en forma de brazo
que acciona mentalmente gra-
cias a unos implantes que
investigadores de la Univer-
sidad de Pittsburgh (EE.UU.)
le han colocado en el cerebro.

Estas ayudas biomecanicas y
computacionales existen des-
de hace décadas y ayudan a
personas como el artista bri-
tanico Neil Harbisson, que
emplea un dispositivo ideado
por él mismo que corrige su
problema ocular, la acroma-
topsia, una enfermedad que
limita sus ojos a las escalas
de grises. O a los atletas Os-
car Pistouris o Aimee Mullins,
que tiene amputadas sus dos
piernas y que, gracias a unas
proétesis cheetah de fibra de
carbono, se codean con atle-
tas sin minusvalia. O ala nifia
Suzy Hamilton que, al sufrir
convulsiones y severos pro-
blemas de atencién, recibid
un implante neuronal que
impedia sus convulsiones y
la ayudaba a concentrarse pero
que tuvo un efecto secunda-
rio inesperado: la convirtié
en un prodigio de la memo-

rizacién, lo que la llevé a ga-
nar el campeonato de deletreo
de EE.UU. Y luego estan los
frikis que utilizan estas ayu-
das con fines no médicos, sino
artisticos.

Exoesqueletos que permitirdn
andar a quienes estén parali-

zados, ayudas robéticas para
los amputados o implantes que
permitirdn recuperar, al menos
en parte, la visién o la audicion,
son solo algunos de los cam-
pos de trabajo de médicos y
cientificos. Y el futuro, por lo
visto, es halagiieno. @



Jan Scheuermann

EL ARTE DE COMER CHOCOLATE SIN USAR LAS MANOS

Jan Sheuermann comenzd a perder el control de sus brazos vy piernas en 1996 debido a una ataxia espinocerebelosa
gue acabo dejandola paralizada de cuello para abajo. Tres lustros después, esta mujer estadounidense de 53 afios

ha podido cumplir su suefio: llevarse a la boca, por si misma, un trozo de chocolate. EL milagro lo han obrado en la
Universidad de Pittsburgh implantandole 96 electrodos que leen los impulsos eléctricos de su cerebro v que, gracias
a un interfaz cerebro-ordenador, le permiten articular un brazo robético que traduce sus pensamientos en acciones.
Llevarse el trozo de chocolate de la imagen a la boca le ha costado a Sheuermann 14 semanas de entrenamiento, pero
la muijer esta feliz. «<Es como una montana rusa, pero es simplemente fabuloso vy estoy disfrutando cada segundo».
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Oscar Pistouris
AMPUTADO

Y VELOCISTA
EN LOS 11.00.

Una enfermedad congénita
(lamada hemimelia peronea,
que provoca la ausencia o un
extremo acortamiento del
peroneé en los recién nacidos,
fue lo que llevo al atleta
Oscar Pistouris al quiréfano
a los once meses para
amputarle ambas piernas.
Desde entonces utiliza
protesis en ambas piernas
para caminar: tradicionales
para su dia a dia y unas del
tipo cheetah, de fibra de
carbono, para correr. Con
ellas, y gracias su aficion

al atletismo, el sudafricano
es el actual plusmarquista
paralimpico en los 100, 200
y 400 metros lisos. Pero
también ha sido el primero
en lograr las marcas para
competir en unos Juegos
Olimpicos frente a otros
atletas sin minusvalia.

Lo consiguic para los de
Londres del pasado verano.
El 4 de agosto fue un dia
histdrico para él: paso la
primera ronda y se clasificg,
por méritos propios, para las
semifinales de 400 metros
lisos. Fue su gran momento.
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Neil Harbisson

UN CYBORG
QUE ‘OYE’
LOS COLORES

Su padre es irlandés vy su
madre, espafiola; es artista
visual, fotégrafo, pianista

y compositor musical, y
nacid hace 30 afios con

un defecto congenito, la
acromatopsia, por la que no
ve colores sino una escala
de grises. Cuando tenfa 20
afios, en colaboracion con su
compariero de la universidad
Adam Montandon, inventd

el eyeborg, un sensor
conectado con un chip que
Harbisson lleva instalado en
sunucay que convierte las
frecuencias de luz que recibe
el sensor en frecuencias
audibles que él puede
interpretar como una escala
de colores. Es el primer

se humano con estatus de
cyborg, pues el gobierno
britdnico le ha permitido
aparecer en la fotografia

de su pasaporte con el
dispositivo de su invencion.

Christian
Kandlbauer

EL PRIMER
CONDUCTOR
SIN BRAZOS

Una descarga eléctrica

de 20.000 voltios en el
taller mecanico en el que
trabajaba en 2005 hizo

que este joven austriaco,
que entonces tenia 17 anos,
perdiese los dos brazos.
Uno se lo sustituyeron con
una protesis tradicional; el
otro, con un brazo robotico
desarrollado por la empresa
Otto Bock Heathcare que
Kandlbauer controlaba
mediante el cerebro. Gracias
a esas ayudas bidnicas,

el austriaco fue el primer
amputado de ambos brazos
que se saca el permiso

de conducir. Murid en
octubre de 2010, a los 22
anos, precisamente en un
accidente de trafico.

Sterlac

UNA TERCERA
OREJA PARA
OIRY EMITIR

Su nombre real es Stelios
Arcadiou y los seguidores
de este artista plastico lo
definen como el profeta

del posthumanismo vy del
body-art cibernético. El
también ha utilizado las
ayudas médicas y bioldgicas,
pero con un afan artistico.
En 2007 se implantd en su
antebrazo, mediante cirugia,
una oreja creada con sus
propias células, y culming el
proyecto con la colocacion
en este tercer apéndice
subcutaneo de un micréfono
y un dispositivo bluetooth
que permite retransmitir

a través de internet todos
los sonidos que capture su
tercera oreja.




[LEY ANTITABACO|

Sin tabaco, un 11%
menos de infartos

Las normas que limitan

fumar en lugares publicos ya
comienzan a dar sus frutos.
Desde la puesta en marcha de la
primera normativa antitabaco en
Espana, en 2006, los infartos de
miocardio se han reducido un 11
por ciento. Este dato, extraido
de un informe coordinado por
el Instituto Hospital del Mar

de Investigaciones Médicas de
Barcelona (IMIM), se afiade a
otro igual de positivo que sefiala
que la mortalidad asociada

a este problema coronario
también ha disminuido. La

reduccién de infartos ha sido
especialmente notable en

tres grupos de poblacién: las
mujeres, las personas mayores
de 64 afos y los no fumadores.
Este tltimo dato, segin los
autores del informe, confirma
la importancia de la exposicién
pasiva al tabaquismo v el efecto
benéfico de dejar de sufrirlo. El
equipo del IMIM pretende ahora
seguir con la investigacién para
determinar si la ley de 2010,
mucho mds restrictiva con el
tabaco en los lugares publicos,
mejorard estos buenos datos.

¢CUANTO NOS
CUESTA FUMAR?

El tabaco provoca cada aiio en la
Unién Europea 650.000 muertes, de
las que casi 60.000 se producen en
Espaiia, un pais en el que, segin datos
de la Asociacion Espaiiola contra el
Cdncer (AECC), fuma el 30 por ciento
de la poblacion mayor de 16 ainos
(casi 14 millones). EI drama es que la
mitad de esas personas morirdn como
consecuencia, directa o indirecta, de
su hdbito. Y que todos perderdn una
media de 16 afios de vida por fumar.
El 30% de los cdnceres, el 20% de las
enfermedades cardiovasculares y el
80% de las enfermedades pulmonares
obstructivas crénicas (EPOC) estdn
producidas por el consumo de tabaco,
y su coste sanitario en Espaiia se
estima en 7.695 millones de euros/aiio.
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Hipertension

La asesina
silenciosa

NO DUELE Y NINGUN
SINTOMA LA DELATA.
PERO ES LA PRIMERA
CAUSA DE INFARTOS,
INSUFICIENCIA
CARDIACA E ICTUS
EN EL MUNDO.
QUIZA POR ESO, A
LA HIPERTENSION
ARTERIAL SE LA
LLAMA LA ASESINA
SILENCIOSA. EN
ESPANA LA PADECEN
SEIS MILLONES DE
HIPERTENSQS. Y
MUCHQS NI SIQUIERA
LO SABEN.

Dr. José Luis Palma.
Vicepresidente

de la Fundacién
Espafiola del Corazon.
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arteria

La hipertension arterial (HTA) estd con-
siderada como una de las grandes pan-
demias del siglo XXI. Afecta a millones
de personas en todo el planeta y en
Espaifia, si entendemos por presioén ar-
terial normal un nivel de 135/85 mmHg,
se estima que podria haber mds de seis
millones de hipertensos.

La HTA es el mayor factor causal de
riesgo cardiovascular, siendo, por tanto,
la primera de todas para inducir infarto
de miocardio, insuficiencia cardiaca,
ictus y un declive progresivo de la fun-
cién renal hasta llegar a la insuficiencia
absoluta.

Segun el estudio espanol Cardiotens II,
que evalué la evolucién de la hiperten-
sién en los ultimos diez afios, la HTA
estd presente en siete de cada diez en-
fermos cardiovasculares. En el estudio,
casi 9oo médicos evaluaron a 25.137
pacientes en un estudio epidemiolégico
transversal y multicéntrico, de dmbito
nacional. La HTA se destaca como el
factor de riesgo mdas determinante y
maés frecuente, tanto en pacientes con
alguna enfermedad cardiovascular como
entre la poblacién general.

Los datos de este estudio muestran que
el 71,3 por ciento de los pacientes aten-
didos en los servicios de cardiologia e
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¢COMO AFECTA

la hipertension a...?

... EL CORAZON: POSIBILIDAD DE INFARTO

La hipertension estd considerada como el primer
factor causal de cardiopatia. Afecta al sistema
coronario, produciendo angina e infarto, y
deteriora la contractilidad del musculo cardiaco,
que provoca insuficiencia congestiva.

... LAS ARTERIAS: OBSTRUCCIONES

La HTA reduce la ‘luz’ de las grandes y medianas
arterias. Eso provoca incapacidad para caminar
(claudicacién intermitente). También reblandece
la pared de la aorta, con riesgo de diseccion

y ruptura (aneurisma).

... EL CEREBRO: RIESGO DE ICTUS

La HTA afecta a las arterias principales

del cerebro produciendo arterioesclerosis,

que conducen al ictus. Ademds, el hipertenso
sufre un deterioro cognitivo progresivo, que

es una de las causas mds comunes de demencia.

... LOS RINONES: INSUFICIENCIA RENAL

La hipertensién afecta a las arterias renales
produciendo arterioesclerosis, lo que eleva atn
mds la tension arterial. El exceso de presion
sobre la unidad funcional del rifién (nefrona)
acaba por provocar insuficiencia renal progresiva.

... EL PULMON: DIFICULTAD RESPIRATORIA

Cuando un corazén entra en insuficiencia
cardiaca, se produce una congestion pulmonar que

eleva la presion intrapulmonar, inunda los alveolos

y provoca una dificultad respiratoria que potencia
el estado de cardiopatia hipertensiva crénica.

UN SIMPLE CALCULO MEDICO ARROJA
UN RESULTADO DESCORAZONADOR: DE

o680 @

o son hipertensos, mientras que en
Atencién Primaria esta cifra alcanza el
40 por ciento.

La prevalencia de la HTA en Espafia no
difiere en gran medida de las cifras que
se dan en paises de nuestro entorno
geografico. La edad, la obesidad, el se-
dentarismo v el exceso en el consumo
de sal y grasas saturadas se invocan,
aparte de una cierta predisposicién ge-
nética, como causas inductoras de HTA.

Respecto alos factores que desencadenan
la hipertensién, los médicos contem-
plamos dos formas clinicas de HTA: la
esencial, que es aquella en la que se
desconoce su origen y que supone el 95
por ciento de todas las formas de esta
patologia, y la secundaria, que seria la
respuesta orgdnica a determinadas en-
fermedades como las derivadas de obs-
trucciones en una arteria renal, la coar-
tacién adrtica congénita o las
enfermedades endocrinas.

Las formas secundarias de HTA apare-
cen simultidneamente con el problema
que la provoca. La forma esencial, por
el contrario, suele debutar en torno a
los 40-50 anos de edad, es ligeramente
mas frecuente en mujeres que hombres
y, habitualmente, no suele dar sintomas.
Dicho de otro modo: la hipertensién
«no duele». No obstante, desde su ini-
cio, va produciendo un silencioso dafio
en las paredes de todas las arterias del
cuerpo, con especial impacto en las de
los sistemas coronario, cerebral y renal.
Cuando la hipertension se manifiesta a
través de un infarto de miocardio, una
insuficiencia cardiaca, arritmias, fallo
renal o ictus, el proceso lleva afios de
evoluciéon y, aunque el control de las
cifras tensionales pueda ser efectuado
con eficacia y rigor, las consecuencias
de ese dafo créonico son mucho mas
dificiles de tratar.

Al ser laHTA una enfermedad ‘silenciosa’,
muchos hipertensos ignoran que lo son.
Estudios epidemioldgicos llevados a cabo
en distintos paises han dado lugar a la
conocida como Regla de las mitades.
Segun esta, de cada cien
hipertensos, la mitad ig-
nora que lo son. De los
que se saben hipertensos,

CADA 100 HIPERTENSOS SOLO 12 0 13
ESTAN CORRECTAMENTE TRATADOS
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Diastélica (mmHg)

la mitad decide no adherirse a ningin
tipo de tratamiento médico. Y de entre
los que siguen tratamiento, la mitad lo
hace de forma incorrecta.

Un simple célculo matemadtico que pro-
voca un resultado médicamente desco-
razonador: de cada cien hipertensos solo
12 0 13 estan correctamente tratados.
Esta Regla de las mitades explica, so-
bradamente, el tremendo impacto que
la HTA causa en la poblacién general.
Afortunadamente, hoy en dia y gracias
a las campanas que llevan a cabo orga-
nismos cientificos nacionales e inter-
nacionales, entre otros la Fundacién
Espafiola del Corazoén y la Sociedad Es-
panola de Cardiologia, estas cifras estan
sufriendo unas modificaciones positivas

lo que se traduce en dos vertientes bien
definidas: Por un lado, un mejor control
de un mayor nimero de hipertensos, y
por otro, una menor incidencia de las
catastréficas consecuencias que provo-
cala HTA.

El primer paso para atajar la hipertension
es tomar conciencia de que la HTA no
es un proceso banal y de que sus con-
secuencias, si no se trata correctamen-
te, pueden ser muy graves.

En primer lugar, todos, hipertensos o
no, deberiamos cambiar el tipo de die-
ta hacia un modelo mediterrdneo con-
sumiendo mas frutas, verduras, pesca-
dos y legumbres y menos carnes.
También deberiamos eliminar de nues-
tra alimentacién las grasas saturadas y

las trans, y reducir al midximo el con-
sumo de sal. Algunos alimentos preco-
cinados o enlatados también suponen
un riesgo para la salud, ya que la mayo-
ria de ellos contienen altas cantidades
de cloruro sédico.

En segundo lugar, pero no menos im-
portante que la alimentacién para re-
ducir la tensioén, estd la practica de algin
tipo de ejercicio adecuado a nuestra edad
y condicién fisica. Hay que practicar
ejercicio fisico aerdbico, evitando los
que son de tipo isométrico (de resis-
tencia) ya que estos elevan poderosa-
mente la presién maxima (sistdlica).
Entre los no recomendados estan, por
ejemplo, ciclismo de resistencia, la mus-
culaciéon o la halterofilia. Por el contra-
rio, deben practicarse los de tipo iso- ©

¢CON QUE CIFRAS DEBO ALARMARME?
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El Comité Americano para el
Estudio y Seguimiento de la
Hipertensién Arterial, asi como
organismos cientificos nacionales,
como la Sociedad Espariola de
Cardiologia o la Fundacién Espafiola
del Corazdn, consideran como
presion arterial normal aquella que
tomada en condiciones éptimas no
supera valores de 135/85 mmHg.
Idealmente la presion que menos
problemas vasculares produce a
nivel cardiaco, renal o cerebral es la
120/75 mmHg o incluso menos. Por
tanto, el objetivo es situar la presion
arterial en torno a estas cifras. Las
curvas actuariales indican que la
presion arterial es inversamente
proporcional a la longevidad, es
decir, a menor presion arterial
mayores expectativas de vida.

De ahi la insistencia médica en
convencer a la poblacion para que

80 S0 11O MO 1206 135 140 150 16O 170 180 190 200
Sistolica (mmHg)
Categoria Diastdlica Sistélica
Normal 4 menos de 120 4 menos de 75
Prehipertension 4 entre 120 v 135 4 entre 75y 85

Hipertension estadio 1 4 entre 140y 159 4 entre 85y 99
Hipertension estadio 2 4 entre 160 y 180 4 entre 100 y 110
Hipertension estadio 3 4 180 0 mas 4 mas de 110

no solamente cuide su tensién
sino para que implemente todas
las medidas no farmacolégicas
necesarias, porque cuanto mas se
reduzca mas salud se conseguira.
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La vida relajada ayuda a que la
hipertension no se dispare. En
primer lugar, procure descansar
correctamente. También debe evitar
las situaciones que le causen estrés.
La meditacién y el yoga son dos
buenas maneras de atenuarlo.

—
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No hay dieta mas cardiosaludable

que la mediterranea, con su aporte de
verduras, legumbres, pescado vy aceite
de oliva y su limitacién de carnes.
Vigile también su peso corporal.

Una buena hidratacion es basica para
eliminar de forma adecuada todos los
productos de desecho del organismo
a traveés del rifién. El consumo diario
de liquidos debe rondar los dos litros;
y, de todos los disponibles, el agua es,

siempre, el mas saludable.

o ténico que son aquellos que ponen en
movimiento grandes masas musculares
acortandolas y alargdndolas con regu-
laridad y sin exceso de carga (marcha,
tenis, golf).

Tanto la dieta como el ejercicio fisico
deben orientarse a la reduccién del in-
dice masa corporal en caso de sobrepe-
so u obesidad, de forma que se llegue a
conseguir el peso ideal individualizado.
Pero hay una tercera obligacién cardiosa-
ludable para atajar la hipertensién: acu-
dir regularmente a consulta, con la pe-
riodicidad que marque su médico de
familia, para someterse a controles. Y,
en caso de que sea necesario, acudir a
los especialistas correspondientes de-
pendiendo del érgano o sistema prefe-
rentemente implicado en el transcurso
del proceso.

Cuando las medidas no farmacolodgicas
(dieta, ejercicio, reduccién de peso) no
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logran reducir los valores de presion
arterial a las cifras normales (recordemos:
por debajo 135/85 mmHg) hay que re-
currir a terapias farmacoldgicas de gran
eficacia y aceptable tolerancia. Existen
diversas familias de antihipertensivos
aunque los mds usados son los diuré-
ticos, los inhibidores de la enzima
convertidora de la angiotensina, los an-
tagonistas del calcio, los alfa-bloquea-
dores, los antagonistas de la angioten-
sina, los betabloqueadores, los
inhibidores de la renina... Todos son
eficaces y seguros aunque algunos de
ellos no estdn exentos de efectos se-
cundarios (tos, hinchazén de tobillos,
disfuncién eréctil, hiperuricemia, can-

LA CIFRA

sancio, frialdad de extremidades, etc.).
En la mayoria de los casos serd necesa-
rio prescribir dos o més antihiperten-
sivos para conseguir un buen control
tensional.

Actualmente se investigan otros proce-
dimientos no farmacoldgicos para el
control de la HTA. Uno de ellos es la
estimulacion de los baroceptores caro-
tideos mediante electrodos activados
por radiofrecuencia que disminuyen el
tono simpéatico y con ello la tensién
arterial. A nivel de las arterias renales,
la denervacién simpética por radiofre-
cuencia consigue en los casos de HTA
resistente reducir las cifras de tensiéon
entre 20 y 30 mmHg, en promedio. @

rtensos tienen un riesgo seis
2s mds alto de infarto cerebral

Ademas, la hipertension aumenta en un 70% el riesgo
de demencia vascular (la segunda causa de demencia
en adultos tras el alzheimer) o deterioro cognitivo



Una de las medidas basicas para controlar la hipertension es reducir Una vida cardiosaludable y lejos de la

drasticamente el consumo de sal. Debe procurar ingenir una cantidad de sodio hipertension incluye la practica suave
(sal) inferior a 1,5 gramos al dia. Y no piense solo en la sal del salero: elimine de de algun deporte adecuado a la edad
su dieta las conservas vy los alimentos precocinados que tengan una alta cantidad y el estado de salud de cada uno.

de sodio. También debe limitar el consumo de alcohol y no fumar. Caminar media hora al dia ya es una

buena medida; para los mas activos:
tenis, golf, correr...

¢Qué hago si tengo
la tension descontrolada?

@® Lo primero,

no alarmarse.
Relajese y
verifique si le han
medido la tension
en condiciones
optimas. Repita
las mediciones
en horas y dias
distintos.

® Tome medidas.
Incluso antes

de cualquier
valoracion
meédica sobre

su HTA reduzca
el consumo de
sal y de grasas
saturadas y haga
a diario ejercicio
fisico aerdbico.
Caminar de 30 a
40 minutos diarios
es una buena
medida.

® Repita la
medicion y actte.
Si la tension

sigue elevada en
las siguientes
mediciones, acuda
al médico lo antes
posible. El le dard
las pautas.

@ Pierda peso.

Si esta en una
situacion de
sobrepeso, inicie
las medidas
necesarias para
acercarse lo
maximo posible
al peso ideal, es
decir, a un indice
de masa corporal
deentre 25y 28
por ciento. Para
lograrlo solo hay
un método: dieta
sana vy ejercicio.
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APPS cardiosaludables

LA PROLIFERACION DE TABLETAS
Y SMARTPHONES HA PROVOCADO
TAMBIEN UN ‘BOOM' DE LAS APPS

PARA ESTOS DISPOSITIVOS. PERO
NO TODAS SON IGUAL DE FIABLES.

ESTAS SIETE DE SALUD SON LAS

QUE A NADIE DEBERIAN FALTARLE.

Dr. Juan Quiles Granado. Responsable
de la unidad de Insuficiencia Cardiaca
en el Hospital Universitario San Juan de Alicante.

120 minutos diarios. Ese es,
segln la empresa de andlisis
Flurry, el tiempo que los usua-
rios pasamos en 2012 usando
las aplicaciones de nuestros
smarphones o tabletas. Con
46.000 millones de apps des-
cargadas y una facturacién de
74.000 millones de ddlares,
este mercado creci6 en 2012

un 35% respecto a 2011. Y en
2013 crecerd otro tanto.

En la App Store de Apple y
en la tienda Google Play para
dispositivos con sistema ope-
rativo Android hay disponibles
1,4 millones de aplicaciones.
De entre todas, las de salud
son algunas de las mds de-
mandadas, porque son una
forma inteligente de acercar
a profesionales y pacientes a
través de la tecnologia.

Los pacientes suelen descar-
garse estas aplicaciones de
salud para formarse e infor-
marse sobre habitos saludables
(sobre todo, educacion fisica
y buenos hébitos alimentarios)
y cuando hay un cambio en
su estado de salud.

Pero no todas las apps de sa-
lud son igual de recomenda-
bles. Estas deberfan ser como
los medicamentos, con un
control o un aval médico. Por
eso cada vez son mas organi-
zaciones sanitarias que desa-
rrollan o supervisan y acre-
ditan aplicaciones. Estas son
las siete orientadas a mejorar
la salud general y cardiovas-
cular que no deben faltar en
ningin smartphone o tableta.
Cien por cien fiables. ®

Mi presion
arterial
Control para
hipertensos

Esta app permite mantener
un sencillo registro de las
cifras de presion arterial y el
pulso cardiaco. Estas pueden
visualizarse en en un listado
0 en una grdfica mensual.
Permite afadir perfiles para
toda la familia para hacer el
seguimiento de cada miembro
de forma individualizada.

PV.P: Gratis iOSs




AMA Weigh
What
Matters

Control de peso

Endomondo
Salud y
forma fisica

Aunque estd solo en inglés,
AMA Weigh What Matters es
una aplicacién creada por la
Asociacion Médica Americana
(AMA) para animar a los
pacientes a trabajar junto a
sus médicos para comer mejor,
aumentar poco a poco la
actividad fisica y aprender a
mantener el peso saludable.

Aplicacién para realizar

un seguimiento de diversas
actividades fisicas como
caminar, correr o practicar
ciclismo, o senderismo
manteniendo un registro de la
actividad (distancia, calorias,
velocidad, recorrido dibujado
en mapa), asi como los totales
de todas las actividades.

PV.P: Gratis iOSs

PV.P: Gratis iOS
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Control de
la medicacon

Smoker
Safe
Para dejar

b P de fumar

RecuerdaMed es una app que
ayuda al paciente a controlar
su medicacién. Los fdrmacos
que toma se cargan en la
aplicacién a partir de una base
de datos oficial y, mediante
alarmas, la aplicacién avisa del
horario de las tomas. Permite
afadir avisos sobre alergias y
fotos de los medicamentos.

Desarrollada por la Fundacion
Espaiiola del Corazén,
SmokerSafe calcula los afios
de vida que el usuario ganaria
si dejase de fumar. También
ofrece un cdlculo del ahorro
que lograria al romper con

el cigarrillo y una seleccién
de posibilidades en las que
emplear ese tiempo y dinero.

PV.P: Gratis ios

PV.P: Gratis iOS

S0S 112

Emergencias

Fundacion
ara la
iabetes

Control para

diabéticos

SOS 112, del Proyecto
Salvavidas, se divide en tres
secciones: una formativa con
videos sobre las situaciones

de emergencia mds comunes
(atragantamiento, RPC), otra
para la geolocalizacion de
desfibriladores automdticos y
una ultima que permite llamar
directamente al 112.

Esta app de la Fundacion

para la Diabetes ofrece de

las dltimas noticias sobre la
enfermedad y mds de 400
recetas de cocina comentadas
por un nutricionista. Incorpora
un cuestionario que determina
el riesgo de desarrollar
diabetes y consejos sobre
medidas de prevencion.

PV.P: Gratis iOS

PV.P: Gratis

|ECOMO SE HACE...?|

Una prueba
de esfuerzo

La prueba de esfuerzo, también llamada
ergometria, es una técnica diagndstica que
permite al cardidlogo obtener informacion sobre
la respuesta cardiovascular al ejercicio fisico, y
cuya aplicacion principal es el diagndstico de la
enfermedad coronaria. El paciente camina sobre
un tapiz rodante cuya velocidad y pendiente

se incrementan progresivamente. El ejercicio
también puede realizarse en bicicleta. Durante
la prueba se estudian los cambios de frecuencia
y ritmo cardiaco, de tension arterial, y sobre
todo se analiza el electrocardiograma, el cual
puede poner de manifiesto alteraciones en el
riego coronario (lo que llamamos isquemia)

que, generalmente, no son evidentes en

reposo. El ejercicio fisico puede de esta forma
desenmascarar signos de enfermedad coronaria
al estimular la actividad cardiaca y aumentar las
necesidades de oxigeno del musculo cardiaco.
También se da importancia a los sintomas del
paciente durante la prueba, como la aparicién de
dolor tordcico de tipo anginoso o una dificultad
respiratoria exagerada, sobre todo si ocurren
con poca carga de ejercicio.

Para aumentar la eficacia diagndstica de la
prueba de esfuerzo, esta se puede combinar

con una ecocardiografia (que permite visualizar
directamente el grado de contraccion muscular)
0 con imagen por isétopos (que ofrece un mapa
de distribucion del riego sanguineo coronario).
En personas que no pueden realizar ejercicio
fisico se puede usar estrés farmacolégico

con medicacion para estimular el corazon del
paciente en reposo.
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La crisi
corazon

ES UNA EVIDENCIA. CUANTO MAYOR ES
EL NIVEL DE ESTRES DE UNA PERSONA,
MAS POSIBILIDADES TIENE DE SUFRIR

UN ACCIDENTE CARDIOVASCULAR. Y LA
CRISIS NO NOS LO ESTA PONIENDO FACIL.

Dr. Agustin Pastor Fuentes. Unidad de Arritmias y Estimulacicn
Cardiaca del Hospital Universitario de Getafe (Madrid).

El estrés es un proceso normal
del individuo que le sirve para
adaptarse a las exigencias del
medio. Cuando tenemos que
acomodarnos a las nuevas
demandas del entorno, expe-
rimentamos una serie de reac-
ciones fisicas, mentales y
conductuales que activan o
aceleran funciones o ponen
en marcha recursos para aten-
der estas demandas.

Cuando una persona tiene que
cumplir una tarea con urgen-
cia, su comportamiento se
vuelve mas apresurado. Pero
para que se pueda poner en
marcha este nuevo ritmo de
conducta, previamente deben
activarse una serie de reac-
ciones fisiolégicas (aumento
de la frecuencia cardiaca y
respiratoria, de la temperatu-
ra corporal...) y cambios en
los procesos cognitivos (la
atencion se centra en la tarea
urgente que debe realizarse y
se activan procesos rapidos
de pensamiento y solucién de
problemas).

La respuesta ante el estrés
desencadena la activacién de
una compleja cascada neuro-
hormonal (liberacién de cor-
tisol y adrenalina) que resul-
ta util para luchar contra los
factores estresantes. Estas
reacciones son normales cuan-
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do son puntuales, pero no se
pueden mantener indefinida-
mente porque suponen un
enorme desgaste.

Si el factor estresante es muy
grande vy las reacciones extre-
madamente intensas o se
mantienen demasiado tiempo,
los recursos con los que con-
tamos (nuestra energia, salud,
motivacién, interés, estado
de dnimo...) tenderan a gas-
tarse y puede que lleguemos
a una situacién en la que no
podamos recuperar dichos
recursos mediante nuestros
mecanismos de compensacion.
Cuando esto sucede comen-
zamos a sufrir dolores de ca-
beza, insomnio, dolores mus-
culares, problemas de atencién
o de memoria... Si no ponemos
remedio a este estado, los
sintomas creceran en inten-
sidad, apareceran otros nuevos
y, en casos graves, se puede
llegar a desarrollar alguna en-
fermedad de tipo fisico o
mental.

Los factores de riesgo cardio-
vascular tradicionales (hi-




NICAS

que aplacan
la ansiedad

Olvide los habitos
poco saludables
Trate de controlar

los factores de riesgo
cardiovascular

cldsicos: tabaquismo,
obesidad, sedentarismo,
hipertensién, diabetes y
colesterol elevado.

Haga ejercicio

de forma regular

30 minutos de ejercicio
seis veces a la semana

es una dosis «efectiva»
para mejorar el estado de
dnimo en pacientes depre-
sivos y es beneficiosa para
la salud cardiovascular.

Aplique técnicas
‘mindfulness’

El yoga, la meditacién y
las técnicas de relajacion
muscular y de respiracion
son una alternativa vdlida
frente a los efectos noci-
vos del estrés agudo sobre
el sistema cardiovascular.

Aprenda como
controlar el estrés
Las sesiones educati-

vas sobre el estrés y la
adquisicion de habilida-
des para reducirlo, como
cambios conductuales y de
patrones de pensamiento,
calman la ansiedad.

Y si todo falla,

al psiquiatra

Si la situacion lo requiere,
un psiquiatra es el
especialista adecuado para
ofrecer, dependiendo de
cada caso, un tratamiento
farmacoldgico y/0
cognitivo-conductual.

SALUD Y CORLYAN[EEE]
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¢Por gue el

causa

El estrés psicologico
mantenido conlleva
la activacion repetida
y exagerada de
los mecanismos
neurohormonales
fisiolégicos de
compensacion (exceso
de adrenalina y
cortisol), y eso acaba
resultando daiiino para
el organismo.

Cuando el estrés
se mantiene durante
un largo periodo de
tiempo se activan tres
mecanismos que inciden
en una mala salud
cardiovascular:
— se incrementan la
tension arterial y la
frecuencia cardiaca.
— se empiezan a
producir alteraciones
metabdlicas no
deseadas, como
la resistencia a la
insulina.
— los vasos

sanguineos se alteran,
produciéndose
disfuncién endotelial,
aumento en la
agregacion de las
plaquetas, aumento
en la resistencia
vascular, inestabilidad
de las placas de
ateroma, alteracion
del flujo coronario y
el desencadenamiento

de fenémenos
inflamatorios e
inmunolégicos
anormales.

Estos cambios, si se
perpetian en el tiempo
por una situacion
de estrés sostenido,
pueden favorecer el
desarrollo y progresion
de la aterosclerosis,

y sus complicaciones
cardiovasculares
asociadas, tales como
episodios de infarto de
miocardio o accidentes
cerebrovasculares.

o pertensién, diabetes, obe-
sidad o consumo de tabaco)
aumentan el riesgo de ate-
roesclerosis, que es la causa
de la mayoria de los eventos
cardiovasculares graves.
Pero es que los factores es-
tresantes de tipo psicolégico
como la ira, la ansiedad, la
depresion, los trastornos emo-
cionales o el estrés laboral (no
solo en tiempos de crisis como
el actual, sino también por
condiciones laborales de es-
casa motivacién o alta exi-
gencia) también pueden actuar
como factores precipitantes
de eventos cardiovasculares,
especialmente coronarios.

La actividad laboral acarreala
aparicién de frecuentes situa-
ciones de estrés de tipo psi-
cosocial que, si se mantienen
en el tiempo o se repiten fre-
cuentemente, tienen un im-
pacto negativo en la salud
cardiovascular general, v en
la cardiaca en particular. Por-
que la relacién entre estrés

laboral y la salud cardiovas-
cular es una vieja conocida.
Se sabe, por ejemplo, que el
infarto de miocardio ocurre
menos los domingos y con
mas frecuencia los lunes, el
dia de vuelta al trabajo. Tam-
bién se sabe que los altos
niveles de tensién laboral
(tanto por sobrecarga de tra-
bajo como por la realizacién
de tareas poco estimulantes)
aumentan el riesgo de episo-
dios coronarios agudos. In-
cluso se ha calculado que el
riesgo de infarto se multipli-
ca por seis en las 24 horas
siguientes a un trabajo con
una alta exigencia y con una
fecha limite de entrega.

Con todos estos datos en la
mano, todos los médicos im-
plicados en la salud cardio-
vascular deben ser conscien-
tes de la relevancia que tiene
el estrés laboral en cualquie-
ra de sus manifestaciones,
méaxime dada la situacién
econdémica que atravesamos
v la precariedad laboral de la
mayoria de la poblacién. @
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Menos bajas y mas enfermos.
El panico a perder el empleo ha hecho
que las bajas médicas duren ahora la
mitad que en 2007, seguin la Sociedad
Espafiola de Medicina de Familia y
Comunitaria. Ademads, en los entornos
laborales ha aumentado el peligro de
contagios por trabajadores enfermos
gue temen quedarse en sus casas.
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Sexo deficiente. Cuando una
persona tiene problemas o conflictos,
como estar en paro, carecer de
ingresos o pensar que pueden
despedirle de su trabajo al dia
siguiente, el sexo acaba resintiéndose.
El desanimo disminuye el deseo
sexual, lo que reduce la frecuencia y la
calidad de las relaciones.

Peor alimentacién. La obesidad
es otro dafo colateral de la crisis. EL
informe Generacicn XXL, realizado
por Ipsos en varios paises europeos,
indica que el 17 por ciento de los
consumidores ha variado sus habitos
alimentarios. Ahora eligen productos
mas econdmicos que, por lo general,
son mas caldricos y menos nutritivos.
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BASTANTE

Las espanolas

el §8X0

SATISFECHAS, SEGURAS E INFORMADAS. AS|
SE DEFINEN, FRENTE AL SEXO, LAS MUJERES
ESPANOLAS, SEGUN EL ESTUDIO ‘HABITS',
LA RADIOGRAFIA SEXUAL MAS COMPLETA

REALIZADA HASTA AHORA EN NUESTRO PAIS.
Por Pablo Rodriguez Morollon

Satisfechas hasta el punto de darle un
‘notable’ a sus relaciones sexuales. En
ese punto se encuentran las mujeres
espanolas segin la encuesta HabitS, la
mayor consulta femenina sobre sexo y
anticonceptivos realizada hasta la fecha
en Espana. Un interrogatorio a 2.900
mujeres de entre 23 y 49 afios que arro-
ja resultados sorprendentes... jy un 8,1
de nota a sus relaciones sexuales!

El primer titular que ofrece la encuesta
Hdbitos sexuales y uso de anticonceptivos
entre las mujeres en Espaiia 2012 (HabitS)
es que hablar de sexo ya no es un tabu
para las mujeres, y lanza una serie de
conclusiones a cual mds interesante.
La primera es que casi la mitad de las
mujeres en Espafa de entre 23 y 49 anos
(el 47 por ciento) considera «muy im-
portante» tener una vida sexual activa
y que un tercera parte se encuentra «muy
satisfecha» con sus experiencias sexua-
les, a las que califican con un 8,1 en una
escala del uno al diez. Un notable alto.
Pero si sumamos las que las encuentran
«muy satisfactorias» con las que las que

las califican como «bastante satisfacto-
rias», nos hallamos ante algo inaudito:
el 95 por ciento de las espafiolas aprue-
ba sus experiencias sexuales y solo cin-
co de cada cien las califican como «poco»
o «nada» satisfactorias.

Las ‘notas’ que arroja la encuesta ‘HabitS’
son bastante mds altas que las que, a
finales de 2010 indicaba el estudio ¢Qué
quieren las mujeres?, elaborado por el
laboratorio Pfizer. Este sefialaba que tres
de cada cuatro europeas (un 76 por cien-
to) estaban «satisfechas» con sus rela-
ciones sexuales mientras un 8 por cien-
to declaraba estar «insatisfechan.
Entresacando los datos de esa encuesta
referidos a Espafia, las espafiolas estaban
casi en linea con esas cifras: el 75 por
ciento afirmaba sentirse «satisfecha» y
el 6 por ciento «no satisfecha». En los
dos extremos de la cuerda europea es-
taban suecas y portuguesas, las mas y
menos quejosas, respectivamente.

La segunda conclusién del estudio HabitS
es que el uso de anticonceptivos es ©

POCO

4%

1%

Fuente: Habits
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¢QUE METODOS DE CONTRACEPCION CONOCE?

100%
. Pildora
91%

Preservativo
‘ Diu
. Anillo

vaginal

. Parche
. Ligadura

. Vasectomia

87%

80%
60%

40%

Inyeccion
intradérmica

. \mgtante
S

ubcutaneo

. Coito
interrumpido

20%

1% 10%
5% 4% 4%

0%

Fuente: HabitS

La pildora, el preservativo y el dispositivo intrauterino (DIU) son los tres métodos
anticonceptivos mds conocidos entre las mujeres espariolas, segin la encuesta HabitS.
Esta terna coincide también con los métodos mds empleados por ellas.

o habitual entre las mujeres espatiolas:
el 77 por ciento de las encuestadas los
emplea. De entre todos, el preservativo
v la pildora son los favoritos.

«La eleccion del método contraceptivo
—sefala el doctor Ifaki Lete, jefe el ser-
vicio de Ginecologia del Hospital San-
tiago Apodstol de Vitoria y coautor del
estudio— estd intimamente ligado con
el estilo de vida de cada mujer. Pero los
factores que determinan la eleccién de
uno u otro son, principalmente, la edad
v en nivel sociocultural».

En valoracién, también son el preserva-
tivo y la pildora los métodos con mayor
puntuacién. Un dato sorprendente para
el otro coautor del informe, el doctor
Ezequiel Pérez Campos, jefe del servicio

6,5 DE CADA 10 MUJERES

¢QUE TIPO DE ANTICONCEPTIVO USA?

Un dato relevante de la
encuesta HabitS es que
el 23 por cineto de las
espanolas no usa
ningin método
anticonceptivo. Las tres
causas que apuntan las

encuestadas para esta @ Preservativo
conducta son, por este pidora
orden, la busqueda de )
un embarazo, no tener @ vasectomia

‘ Diu
‘ Otros
‘ No usa

relaciones sexuales con
hombres y la
infertilidad de la mujer.

¢COMO VALORA LOS SIGUIENTES METODOS ANTICONCEPTIVOS?

Fuente: HabitS.
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Pildora y preservativo, los dos métodos de contracepcion mds usados en Espaia,
son también los mds valorados, pese a que cada vez mds ginecélogos se decantan
por métodos con pautas no diarias como el anillo mensual, el implante o el DIU.
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CONSULTAN A SU
GINECOLOGO ANTES
DE ELEGIR SU METODO
ANTICONCEPTIVO

de Ginecologia del Hospital General de
Requena (Valencia). «El preservativo se
usa en Espafia mucho mas que en Euro-
pa. Y, aunque es un buen método para
prevenir las infecciones de transmisién
sexual, las mujeres deberian valorar mds
otros métodos como los hormonales».

A la hora de elegir un anticonceptivo, y
esta es la tercera conclusién del informe,
el 65 por ciento de las mujeres espafio-
las asegura que consulté con su ginecé-
logo, aunque el porcentaje baja hasta el
35 entre las usuarias de preservativo.
Ambeas cifras estdn en consonancia con
las del resto de Europa y demuestran
que las mujeres confian en su médico
para esta tarea. «El profesional debe in-
formar con rigor de la eficacia y de la
pauta de administracién de los distintos
métodos para que la mujer elija el que
mas le convengar, explica el doctor Pé-
rez. Campos. Y su compafiero, el doctor
Lete, le apostilla: «El consejo del médi-
co es importante no solo a la hora de
elegir el método, sino también de su
continuidad en el uso del mismo. Por
eso es importante ofrecer a las mujeres
una informacién amplia, veraz y com-
prensible sobre cada método y que elijan
el mds ajustado a sus necesidades». ®
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Cloiy .]pt"ﬂ. r\,a - | Del Dr. Eduardo Alegria. Este De los.Dres. Lorenzo Lépez B.esco's
el ORAZON manual es una gran ayuda para las (coordinador), Petra Sanz y Nieves

Tarin. La existencia de enfermedad
y sus consecuencias son una

fuente de incertidumbre que genera
preguntas no solo a quien la padece,
sino también a su entorno.

personas que cuidan de pacientes
cardibpatas. Toca temas como las
peculiaridades del cuidado segin
la patologia o cémo debe ser la
relacién entre cuidador, paciente
y servicio sanitario, entre otros.
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Bescos (coordinador). Un
manual prictico acerca
del principal motor de

nuestro organismo. Cémo
funciona, qué factores |
de riesgo existen, como
evitarlos y cémo tener
una vida cardiosaludable.

‘Colesterol y corazoén'
Del Dr. Ignacio Plaza. Se habla
mucho de él, pero ¢cémo afecta
el colesterol a tu corazén? Esta

‘Diabetes y corazon'
De los doctores José Luis Palma, Alberto
Calderén y Hermenegildo Montero. Los
guia prictica ayuda a prevenir diabéticos tienen entre dos y cuatro
el colesterol y aporta un veces mds posibilidades de sufrir una
diccionario sobre la materia. patologia del corazén que el resto. Esta
guia, con una dieta, te ensefia a cuidarte.
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Dientes sanos

] s / [] []
:Mision in )POSIb =
C '
LA HIGIENE DENTAL DE LOS NINOS
ESPANOLES ES «<MALA». LO ASEGURA
EL ULTIMO INFORME DE LA FUNDACION

VITALDENT. UN CEPILLADO CORRECTO PODR[A
MEJORAR LA CALIFICACION. AVERIGUE COMO.

Solo seis de cada diez nifios
de entre 6 y 12 afnos tienen el
habito de cepillarse los dien-
tes todos los dias antes de irse
a la cama, segin datos de la
Fundacién Vitaldent. Y apenas
uno de cada dos nifios acude
cada ano a una revisién anual.
Eso significa, segin esta or-
ganizacion que los habitos
bucodentales de los nifios
espafioles son «malos», lo que
redunda en una deficiente
salud dental.

Segun los datos de suIV Es-
tudio Anual sobre Hébitos
Bucodentales en Nifios Espa-
noles, a los 12 afios, el 92 por
ciento de los nifios espafoles
va han ido al dentista alguna
vez para tratar un problema,
como caries, fracturas denta-

UN BUEN CEPILLADO
EN SIETE PASOS

1. Limpia la cara externa de
los dientes con movimientos
verticales desde la encia, con
el cepillo en un angulo de 45°.
2. Repite la operacién con la
cara interna. 3. Cepilla la
superficie de masticacion de
cada diente con movimientos
cortos hacia atrds. 4. Frota
las muelas con movimientos
circulares. 5. Usa hilo dental
para retirar cualquier resto
que quede entre los dientes.
6. Cepilla la lengua: eliminards
bacterias y tendras un aliento
mas fresco. 7. Enjuaga la boca
vy usa colutorio para reforzar
la limpieza y el frescor.
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Por Alberto E. Parra

les, mal aliento o gingivitis.

Dejando a un lado los trata-
mientos que derivan en una
ortodoncia, que suponen el
23,1 por ciento de las consul-
tas al dentista en los menores
de 12 anos, el 51,9 por ciento

de las visitas al especialista
acaban en un empaste, segin
los datos que maneja la Fun-
dacién Vitaldent. Y dos fac-
tores facilmente evitables son
los causantes de que esta ci-
fra sea disparatada: el consu-
mo excesivo de golosinas y la
deficiente higiene dental.

Bastaria reducir el consumo
de chuches y aumentar la exi-
gencia con el cepillado dental
para que la higiene dental de

los nifios espafioles pasase de
«mala» a «suficiente».

Es precisamente la infancia el
momento critico para adqui-
rir unos correctos habitos de
higiene bucodental. Y los pa-
dres son los encargados de
mantenerlos y fomentarlos,
ademds de llevar una vez al
afo al niflo o a la nifla a una
revisién bucodental.

El cuidado dental debe comen-
zar incluso antes de que apa-
rezca el primer diente. Es




importante saber, que aunque
los dientes no se vean, no
quiere decir que no estén ahi.
Por eso, en los bebés, limpiar
las encias con una gasa hi-
meda después de la alimen-
tacién puede prevenir la acu-
mulacién de bacterias dafiinas.
Una vez que los dientes sean
visibles, pueden cepillarse con
un cepillo infantil suave.

Los buenos habitos alimentarios
en los primeros anos de vida
del nifio son bésicos para pre-
venir problemas bucodentales.
Poner a un bebé a dormir con
un biberén en la boca puede
dafiar sus dientes, porque los
azucares de la leche o del zumo,
permanecen durante horas en
sus dientes pudiendo erosio-
nar el esmalte, provocando la
aparicion de caries tempranas.
Cuando son algo mas mayores,
es importante limitar el con-

sumo de bebidas azucaradas
y golosinas, dos enemigas de
peso de la salud dental. No
siempre es posible evitar que
las tomen, pero cuando lo ha-
gan lo ideal seria que se cepi-
llasen los dientes inmediata-
mente después.

Y luego estd, claro, la visita
al dentista para que comprue-
be que laboca esta en perfec-
to estado. Es recomendable
que el nifio visite por prime-
ra vez al dentista, cuando
cumpla su primer afio de vida.
Asi se podra evaluar su desa-
rrollo dental y elaborar un plan
preventivo. Ademds se anali-
zaran posibles problemas como
mordida cruzada, abierta o
alteraciones de crecimiento.
Es el momento de corregir
estos posibles problemas e
inculcar buenos hébitos de
higiene. Después, deberian
regresar cada 6 meses. ®

estrategias
para que cepillarse
no sea un drama

Todos los nifios saben, porque nos lo han oido cien veces, lo
importante que es lavarse los dientes. Atin asi, en ocasiones
se niegan a cooperar, lo que impide que alcancen una buena
higiene dental. Eso obliga a los padres a estar muy encima
de ellos. La participacion activa del papd o la mamd en el
cepillado de los dientes de los niiios debe ser constante
desde antes de que les salga la primera pieza hasta que
cumplan nueve-diez afios, cuando ya podrdn realizar solos
esta actividad. La Washington Dental Service Foundation ha
elaborado un catdlogo con algunas ideas para que los padres
inculquen a sus hijos este hdbito saludable.

@ Comienza a ensefiarles desde bebés. Aunque aiin no
tenga dientes, limpia las encias y la boca del recién nacido
con un pafio humedecido tras la alimentacion. Evitaras la
acumulacion de bacterias dafiinas e iras acostumbrando
al nifio al limpiado tras cada comida.

@ Trata de cepillarte los dientes junto con tus hijos. Asf
verdn que es un hecho que todos mantenéis y cumplis la
misma rutina.

® Los padres deben participar en el proceso de cepillado
hasta que el nifio cumpla S-10 afios. No solo hay que
decirle que se lave los dientes; hay que estar con él para
que lo haga correctamente y animarle.

@ Marca un tiempo de cepillado: tres minutos.

@® Con los nifios pequefios hay que convertir esta rutina en
un juego vy dejar que sean ellos los que la controlen. Pase
lo que pase, mantén el sentido del humor.

@ Conviértete en su maestro: coloca un cartel en el bafio
para recordarle las horas de lavarse los dientes y que
muestre los pasos basicos para hacerlo.

@ Evita recompenar al nifio cuando se lave los dientes. El
mejor premio es que los nifios sepan que estan haciendo
algo satisfactorio para ellos y para ti.

@ Huye de los castigos y de las peleas. Tendras mas éxito
si enfocas el cepillado como una actividad que todos,
mayores y pequefos, debemos hacer.

@® Consulta a expertos en caso de duda y nunca utilices el
dentista como una amenaza. Solo empeoraras las cosas.
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Nomofobia

No sin mi teléfono

¢QUIEN NO SE HA DEJADO ALGUNA VEZ EL MOVIL EN CASA?
¢Y A QUIEN NO LE HA PROVOCADO, AL MENOS, UNA PEQUENA
SENSACION DE DESASQSIEGO? ESO ES NORMAL. PERO
CUANDO ESE OLVIDO INVOLUNTARIO CAUSA ANSIEDAD O
PANICO NOS ENCONTRAMOS FRENTE A UNA PATOLOGIA TAN
NUEVA COMO LOS TELEFONOS MOVILES: LA NOMOFOBIA.

Por Jorge Fabian

La nomofobia, dicen los ex-
pertos, es el miedo irracional
a salir de casa sin el mévil. El
término es una abreviatura de
la expresién inglesa «no-
mobile-phone-phobia» y se
caracteriza por crear inesta-
bilidad, agresividad y dificul-
tades para la concentracién
cuando el sujeto se encuentra
sin su movil a mano. Suele
estar acompaniada de sintomas
como malestar general, in-
quietud, temor a estar desco-
nectado o aislado.

Segun los datos que maneja
el Centro de Estudios Espa-
cializados en Trastornos de
Ansiedad (CEETA), un 53 por
ciento de los espafioles sufre
este tipo de ansiedad o mie-
do si se les olvida el movil en
casa, se les agota la bateria o
el saldo o carece de cobertu-
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por cada cien
habitantes.
Ese es el

numero de lineas moviles insomnio, se enganchan
en nuestro pais. Arabia Saudi, con

188 lineas por cada 100 habitantes,
el pais del mundo mas ‘movilizado’.

ra. Y, atendiendo a las cifras
de CEETA, el porcentaje sigue
creciendo imparable: de 2011
a 2012 el numero de nomo-
fébicos crecié un 13 por cien-
to en Espana.

El aumento de nomofdbicos
es logico si se tiene en cuen-
ta que, de los grandes paises
de la Unién Europea, Espana
es el que mayor cuota de
smartphones tiene. Un 63,2%
de los usuarios tiene un mé-
vil de este tipo, lo que supe-
ra las tasas de Reino Unido
(62,3%), Francia (51,4%), Ita-
lia (51,29%) o Alemania (48,4%),
segun el informe de la Socie-
dad de la Informacién en Es-
pana correspondiente a 2012.
Han sido los smarphones, con
su posibilidad de estar per-
manentemente conectados a
internet o a las redes sociales,
los responsables de la crecien-

UNA PATOLOGIA EN CIFRAS

al teléfono movil, lo que resulta tan
inconveniente como levantarse en
plena noche para ver la television.

te dependencia de los inter-
nautas espafioles del univer-
so web. Mds de seis millones
de usuarios, la cuarta parte
de los 24,1 millones de inter-
nautas que hay en Espaiia,
estdn permanentemente co-
nectados a Internet con una
tableta o un mévil. Son los
llamados comunicadores di-
gitales permanentes. Y, claro,
ese es un magnifico caldo de
cultivo para la nomofobia.
«Las personas que padecen
de nomofobia sienten que su
teléfono es su vida y este les
proporciona la sensacién de
sentirse acompanados», ase-
gura Marina Dolgopol, direc-
tora de CEETA.

Segun el organismo que pre-
side Dolgopol hay una fron-
tera entre el usuario nomal y
el nofobdfico: la consulta del
teléfono movil més de 34 ve-
ces al dia delata al que sufre
la patologia. Eche cuentas. @

de cada cien de los
esparnioles, usuarios sufre
cuando sufren ansiedad

cuando pierde el movil,
se le agota la bateriao el saldo o
no tiene cobertura de red. Son
nomofabicos. El dato es de 2011.



SEJOS

para convivir mejor
con el teléfono mévil

Aprenda a controlarse

Como en cualquier patologia, la mejor forma de
afrontar que uno es nomofobico es reconocerlo. A
partir de ahi, cada uno debe enfocar su problema
de forma aislada. EIl primer paso es desprenderse
de forma gradual del movil y ‘trabajar’ de forma
individualizada las sensaciones negativas que se
derivan de estar sin él, como los ataques de pdnico.

A la mesa, sin movil

Aunque la nomofobia no entiende ni de sexos ni de
edades, las mujeres y los jovenes de entre 18 y 24 afos
la sufren mds. Estos ultimos no suelen desprenderse
del mévil ni en reuniones familiares ni cuando estdn

a la mesa. Es un error. El movil, a la hora de comer

o cenar, sobre todo si es con la familia, debe dejarse
apartado y no tocarlo hasta después de acabar.

La noche es para dormir...

El 58% de los espaiioles, segin la National Sleep
Foundation, usa el mévil como despertador. Es una
mala idea porque los mensajes nocturnos desvelan

a 1 de cada diez nifos. Y, en el caso de los adultos
nomofdébicos, provoca una consulta automdtica del
mensdje, lo que deriva en un desvelo constante.
Apdgelo por la noche y use un despertador tradicional.

Para los menores, restriccion digital

Para prevenir esta adiccion digital en menores, se
recomienda a los padres evitar que los hijos tengan
conexion a la red desde su habitacion y establecer
unos horarios para un uso correcto de las tecnologias.
Lo primero, con las redes wifi instaladas en cada vez
mds hogares, no es fdcil, pero si lo es poner coto al
mévil imponiendo unos estrictos horarios familiares
en los que estard prohibido utilizarlo.

billones de de los de los
SMS se usuarios espanoles
enviaron en peferiria deja el movil

2012 en el mundo. Lacifra  perder un regalo de suparela - encendido en el cine y el
se ha estancado respecto a 2011 antes que el movil. EL19%, seginla  teatro. Todos ellos confiesan que
por el auge de programas de aseguradora CPP, preferiria perder  alguna vez han leido mensajes
mensajeria como WhatsApp o Line.  a su pareja antes que a su terminal.  durante la funcién o la pelicula.
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7infusiones

ANTES DE QUE EXISTIESEN LOS
FARMACOS MODERNQS, LAS
TISANAS DE PLANTAS ERAN

EL REMEDIO PARA TODAS LAS
ENFERMEDADES. HOY YA NO ES
NECESARIO ACUDIR A ELLAS PARA
CALMAR UN DOLOR DE CABEZA O
ACABAR CON LA TOS, PERO LAS
INFUSIONES SIGUEN SIENDO UN
REMEDIO NATURAL Y EFECTIVO
FRENTE A ALGUNAS PATOLOGIAS.

para...

algunas muy conocidas, como
el eucalipto (que se utiliza para
hacer vahos), el poleo o la
melisa, y otras menos habi-
tuales: la equindcea, el sauco
y la verbena. También algunas
plantas que solemos consumir
en ensaladas, como los berros

Por Alberto E. Parra

... depurar el cuerpo

de cara a perder peso
Gracias a sus cualidades desin-
toxicantes, la cola de caballo
(Equisetum arvense) se estd
convirtiendo en la planta de
cabecera de los que luchan
contra la bascula. Es rica en
sales minerales como el silicio
y el potasio, y en principios
activos como los sapénidos,
los flavonoides y los alcaloides.
Sin embargo, su principal uso
es el diurético, ya que ayuda
aeliminar liquidos y, con ellos,
el exceso de toxinas. Su efec-
to es mayor si se toma en
infusién. Basta poner dos
cucharadas de cola de caballo
por cada litro de tisana que
quieras preparar y dejarla her-
vir un par de minutos. Déja-
la reposar y cuélala antes de
consumirla.

... controlar el estrés

y el nerviosismo

La valeriana es, al igual que la
tila, una hierba que actiia muy
bien sobre el sistema nervio-
so central. Sus propiedades
relajantes y sedantes la hacen
muy recomendable para el
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nerviosismo, el estrés y el
insomnio, aunque si se toma
en exceso puede provocar un
descenso de la presién arterial.
Para elaborar una saludable
infusién de valeriana, se toma
una buena cantidad de la plan-
tay se hierve en agua duran-
te 15 minutos. Se deja reposar
cinco munutos,se cue-

lay yaestd lista para
consumir.

... prevenir

los resfriados
Aunque es una
enfermedad menor,
el resfriado no hay
que tomarlo a la
ligera. Mientras
dura, entre cinco y
siete dias, es fun-
damental mantener
una buena hidratacién para
evitar que las mucosas se se-
quen y favorecer la expulsién
de los mocos. Las bebidas
calientes, como caldos, sopas
e infusiones, son una forma
reconfortante de tomar el li-
quido necesario. Hay multitud
de plantas que tienen efecto
sobre las vias respiratorias,

de jardin, ricos en vitamina
C, pueden atenuar los sinto-
mas del resfriado. Una infusiéon
de estos brotes aderezada con
miel y limén, también tiene
efectos benéficos sobre la tos
y la ronquera.

... lograr un rostro
resplandeciente

El zumo de zanahoria es una
impagable fuente de beta-
caroteno, los pigmentos ama-
rillos o rojizos de ciertas
plantas que el
cuerpo convier-
te en vitamina A
y que resultan
esenciales parala
salud de la piel.
Sia ese zumo se
le ahade un poco
de salvia (Salvia
officinalis), una
planta que inhibe
el crecimiento de
bacterias y que tie-
ne propiedades antiin-
flamatorias, y una pizca de
pimienta de cayena, que con-
tiene vitaminas A y C, que
absorben los radicales libres
que destruyen el coldgeno de

la piel, estaremos ante una
crema antiedad de origen na-
tural. Basta calentar una taza
de zumo de zanahoria (sin que
hierva), poner dentro un par
de hojas de salvia frecas y una
pizca de pimienta de cayena
v dejar que asiente.

... relajarse antes

de ir a dormir

Las preocupaciones, la mala
alimentacién y el estrés son
tres causas que suelen impe-
dir conciliar el suefio o lograr
que el descanso sea reparador.
Si tiene este problema, evite
los alimentos con alto valor



energético y la cafeina (café,
té, refrescos de cola) al menos
cuatro horas antes de ir a dor-
mir. Una infusién tibia de
manzanilla y tila antes de
acostarse (mitad y mitad) ayu-
da a relajarse y a conciliar el
suefio con mayor facilidad. La
tila, ademds de tranquilizan-
te, es una buena aliada contra
las insuficiencias renales, la
gripes, los catarros y la de-
presién, y, mezclada con man-
zanilla, refuerza la condicion
de digestivo de ambas infu-
siones por separado.

.. acabar con

los ataques de tos

El laurel (Laurus nobilis) lo
solemos asociar al condimen-
to de algunas comidas, pero
esta planta mediterranea se
ha usado histéricamente para
facilitar la digestiéon y como
expectorante gracias a sus
agentes bactericidas, que re-
sultan muy adecuados frente
a la bronquitis o la faringitis.
Una tisana con la hoja de esta
planta resulta eficaz frente a
los ataques de tos. Y es muy
sencilla de hacer. Se rompe
una hoja de laurel en trozos,

se deposita en una taza y se
vierte agua hirviendo sobre
ella. Se cuela, se anade el zumo
de medio limén, se endulza
con miel y se toma caliente.

COﬂSEgUII’ un

antlseptlco natural

El uso de la circuma se re-
monta a hace mas de 2.500
afnos en la India, donde se
utiliza cominmente en la me-
dicina ayurvédica. La circuma
retine una gran cantidad de

S8, —

beneficios para la salud, pero
el mejor es que es un eficaz
antiséptico y antibacteriano.
Y su efecto se multiplica cuan-
do se toma unida al limén.
Para una de esta tisana utili-
zaremos el jugo de medio
limén, agua caliente en can-
tidad necesaria y una pizca
de cturcuma (la punta de una
cucharadita de café). Como
siempre se deja hervir, repo-
sar y se cuela. Y también
se puede endulzar con
algo de miel. @
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Mi hijo me g I‘ita

.. Y No se que hacer

LA ADOLESCENCIA ES UN PERIODO DIFICIL, «<DE TRANSITO».
Y RESULTA COMPLICADO TANTO PARA LOS PADRES COMO
PARA LOS CHAVALES. ENTRE ELLOS, MUCHAS VECES LAS
CONVERSACIONES, SIN PRETENDERLO, ACABAN A GRITOS.

PERO EXISTEN MANERAS DE EVITARLO.
Por Alba R. Paddington

Es una pescadilla que se muer-
de la cola. El chico (o la chica),
ante un «no» de sus padres,
grita para manifestar su frus-
tracion. El padre (o 1a madre),
ante esa ‘ofensa’, también
grita. El chico contesta, aun
mads alto. Y ya estd liada.

Lo que deberia haber sido una
conversacién racional y argu-
mentada se ha convertido en
una pelea a voces en la que
nadie razona y donde solo hay
gritos. Es el pan nuestro de
cada dia con los adolescentes.
Pero, ¢por qué pasa esto y qué
se puede hacer ante esa si-
tuacién?

«Lo primero que tienen que
entender los padres es que los
gritos de sus hijos adolescen-
tes no son una agresion o una
falta de respeto hacia ellos,
sino una expresion de su es-
tado de malestar —explica el
psicélogo Toni Gracia, espe-
cialista en adolescencia y fa-
milia—. Para los chicos, gritar
solo es una valvula de escape
ante una negativa de los padres,
y no tratan de ser ofensivos,
sino solo protestar».

El problema es cuando los
padres se lo toman como una
agresién y ellos también se
ponen a gritar. Y unos y otros
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se mueven y gesticulan para
que salga la presién interna.
«Al final la conversaciéon de-
riva en discusién y esta en
una espiral de ofensas que no
arregla nadar, explica Gracia.

Una negociacién como la que
se establece con los adoles-
centes con la hora de llegada
a casa por lanoche, por ejem-
plo, requiere escuchar y ra-
zonar. Y el padre debe saber,
antes incluso de iniciar esa
conversacién, que su «no» a
que el hijo llegue a las tres de
la madrugada entra en colision
con la idea del chaval.
«Como alos chicos les cues-
ta aceptar una negativa, siem-
pre nos encontraremos ante
un conflicto —explica Gracia—.
Pero lo que los padres deben
procurar es que el conflicto
no suba de tono».

Lo suyo es evitar por todos
los medios que estas discu-
siones, que son normales, se
sucedan cada vez con mas
frecuencia y que vayan su-
biendo de intensidad.
«Cuanto mas reiteradas sean,
mds ‘espacios de recuperaciéon’
habra que tener con el chico»,
dice Gracia, que apunta la
mejor manera de reconducir
la situacién: «Hay que dejar

pasar el calentén y esperar
uno o dos dias, hasta llegar a
un momento de entendimien-
to, para hablar con calmay.
Esos son, para él, los ‘espacios
de recuperacién’.

En ocasiones, estas situaciones
pueden convertirse en ingo-
bernables, «pero lo normal es
que, de forma natural, todo
se resitie con el tiempo»,
explica el psicdlogo. «La ado-
lescencia es un transito —dice—
y cuando estamos en transi-
to pasamos una época de ines-
tabilidad emocional. Eso es 1o
que les sucede a los chicos».
Sin embargo, si la situacién
se prolonga puede acabar afec-
tando al rendimiento escolar
del chico e incluso a sus re-
laciones. Un plazo de hasta
medio afio es un tiempo ra-
zonable para esta situacién,
pero si los gritos duran mds,
los padres deben buscar alia-
dos (psicédlogos o psiquiatras)
para hacer frente ala situacién.
«Los especialistas pueden
ayudar a los padres a recupe-
rar recursos para afrontar si-
tuaciones como estas —apun-
ta este psicélogo miembro del
Instituto Familia y Adopciéon—
y ellos no te van a juzgar por-
que es su trabajo y saben que
la situacién es dura». @
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Estrategias

para firmar
la paz

1

Lo primero, cuando
los dnimos se

han caldeado, es
identificar las
sensaciones de
cada uno (¢cémo
me siento yo?). Y
todos se sienten
mal, por lo que se
impone reconducir
la situacion.

Los padres deben
pensar que todo
esto no es un
asunto personal

y que el chico no
expresa odio, sino
rabia. Y gritar es
una manera de
canalizarla. Por
eso, ante un grito,
lo mds sensato es
mantenerse frio
pero firme si este
se ha producido por
una negativa d, por
ejemplo, salir por
la noche. La mejor
forma de cortar es
una frase del tipo:
«Papd y mamd
estdn dolidos y tu
también lo estds.
Hablaremos cuando
todos estemos
calmados».

Hay una tendencia
de los padres a
‘reeducar’ a su hijo
cuando estdn en
plena discusién.

Es un error. Ese
momento no es

el adecuado para
hacerlo porque el
chico estd agitado
y no puede razonar.
Conviene esperar
un par de dias a un
momento de ‘buen
rollo’ para hablarlo
con calma.
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BELLEZA SALUDABLE

EL NOMBRE SE LAS
TRAE, ONCOESTETICA.
PERO ESTA
ESPECIALIDAD DE
LOS TRATAMIENTOS
DE BELLEZA ES LA
MEJOR AYUDA PARA
QUE LAS MUJERES QUE
PADEDEN UN CANCER
PUEDAN SENTIRSE
BELLAS POR DENTRO
Y POR FUERA.

Por Leonor Cavero

El cdncer de mama es el tumor maés fre-
cuente entre las mujeres espanolas. El
ano pasado se diagnosticaron 22.000
nuevos casos. Tras él se situaron el de
colon, con 10.000 NUevVos €asos en 2012,
y el de pulmén, con 5.200. Eso obligd a
casi 40.000 espafiolas a pasar por el
quir6fano para su extirpacién y a some-
terse, con posterioridad, a tratamientos
de quimioterapia y radioterapia para
destruir las células malignas resistentes
tras la intervencion.

El efecto de estas técnicas es devastador
en el cuerpo de las mujeres. En la ma-
yoria de los casos acarrean problemas
digestivos que se traducen en diarrea,
estrefiimiento y pérdida de apetito; pro-
vocan infertilidad temporal y, en casos
graves, problemas en la médula 6sea.
Son efectos internos, que no se ven a
simple vista. Pero los tratamientos qui-
mio y radioterdpicos también provocan
efectos externos, apreciables a simple
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ncoestetica

Belleza tras
el cancer

vista, que repercuten en el aspecto f;s‘i—
co de las mujeres. .
El mas evidente, cuando se produce, e
la pérdida del cabello. El pelo se cae p

que la quimioterapia afecta a los folict
los pilosos que crecen de manera
tante. Los medicamentos causan
foliculos dejen de reproducirse,
detiene el crecimiento del cabe
mas, el foliculo se debilita tant
puede soportar el cabello. Ent
se separa por completo y s
carencia de apoyo. Es un efe
ral, porque, al terminar la qui
el cabello vuelve a crecer co
sor (y en ocasiones mas) qu

(@]

La piel tambien sufre con el tratamiento.
Puede cambiar de color, enrojecerse, pi-
car, despellejarse e irritarse, pero, sobre
todo, se reseca. Y mucho. La mayor par-
te de los problemas de piel no son e

—




Cuidando
““"la imagen

l desafio que le supuso tratar
Su primera paciente con cancer,
y tras detectar que muchas de sus
necesidades no se podian atender
en una pelugueria convencional, la
estilista y peluquera Angela Navarro
abrié hace una década un centro
especializado en la atencidn estética
integral de pacientes con céncer.
_ Pero como los precios de estos
L servicios excedian con creces las
posibilidades econdmicas de muchos
pacientes, Navarro creé en 2002
la Asociacion Espaiiola de Estética
Reparadora integral (AEERI), una
entidad sin animo de lucro que desde
entonces realiza acciones para la
divulgacion y el conocimiento de la
importancia de los cuidados estéticos
en personas cuya enfermedad, o el
tratamiento conlleve alguin tipo de
deterioro fisico estéticamente paliable.
Hoy tiene dos centros, en la calle Goya
de Madrid vy en el Hospital Sanchinarro.
Este es el primer centro de este tipo
de Espafia aloiqeié en un hospital.

F
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© graves, pero, en ocasiones, pueden
suponer la gota que colma el vaso del ya
fragil estado de las mujeres en esta si-
tuacion.

Pero estos incomodos y, en ocasiones,
desagradables efectos secundarios de los
tratamientos del cincer, que causan es-
trés y ansiedad a muchas mujeres, se
pueden paliar con tratamientos de be-
lleza basados en productos naturales.

Para paliar los efectos de la cirugia. La
drnica, el hipérico y la caléndula reducen
los hematomas, la hinchazén y el dolor
v aceleran el proceso de recuperacion.
El aceite de rosa mosqueta puede apli-
carse sobre las cicatrices y es conocido
por sus propiedades rejuvenecedoras y
reparadoras sobre la piel, reduciendo la
irritacioén.

Para reparar la piel seca. Durante y tras
una quimioterapia hay que tener mu-
chisimo cuidado con la piel: hay que
evitar productos que contengan alcohol
(que resecan ain mads la piel), no reali-
zarse peelings faciales ni corporales y
hay que protegerse con cremas solares
con un alto filtro de proteccién. En la
ducha, el agua no debe estar muy ca-
liente, porque deshidrata mucho la piel,
v hay que utilizar el gel con moderacién.
Otra norma de obligado cumplimiento
es hidratar la piel siempre que se note
tirantez o picor. Las cremas a base de
aceite de onagra, tamanu y rosa mos-
queta son muy practicas para reparar la
piel seca sin irritarla.

Para cuidar el pelo dafiado. En cuanto al
cuero cabelludo, conviene usar un cham-
pu para cabellos secos o de uso frecuen-
te para lavarse el cabello a menudo. De-
bemos procurar que su contenido en
alcohol sea el minimo para no dafnar atin
mas esa zona. Y, ain mejor, que sea de
origen cien por cien natural.

Para salvar las ufas. Es recomendable
usar alguna crema antifingica que ayu-
de a prevenir la rotura y la debilidad.

Y los superantioxidantes. Ningtn trata-
miento curativo o preventivo estd com-
pleto sin un tratamiento antioxidante
interno. Para tratar la piel hay que bus-
car cremas que contengan CoenzimaQio
(un poderoso antioxidante que mejora
la oxigenacion celular), vitamina A y
vitamina E (también con efecto antio-
xidante) y vitamina C (con un potente
efecto anticancerigeno). @
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Ellas superaron

Estas cinco ‘celebrities’ superaron una enfermedad
Ellas son la muestra de que tras el cdncer hay vida...

JORA PANDO

Kylie Minogue

En 2005, la cantante australiana
suspendid su gira para operarse de
un cancer de mama. El tratamiento
apenas le afecto fisicamente, pero
le estd acarreando problemas de
fertilidad y se esta planteando ser
madre con una donacién de évulos.

Christina Applegate

Su madre sufrié un cancer de
mama v la actriz protagonista de
la serie ‘Samantha, who?’ también,
por lo que tuvo que someterse
hace tres afos a una mastectomia
bilateral. «Estoy cien por cien
sana», asegura la actriz.



un cdncer de mama

que afecta cada afio a 1,1 millones de mujeres en el mundo.
y belleza.

THE

LITTLE

Silvie Van der Vaart

A la modelo le detectaron un
cancer de mama en 2009 en
Madrid, donde residia con su
marido, el futbolista Rafael Van der
Vaart. La quimioterapia arrasé su
cabello y ella no dudé en usar una
peluca hasta que le volvio a crecer.

Sheryl Crow

Desde hace medio afio lucha contra
un tumor cerebral, pero en 2006
sufrid un cancer de mama. Lo
superd y se implicé en la lucha
creando el Sheryl Crow Imaging
Center, que investiga métodos para
prevenir los tumores de mama.

Cynthia Nixon

En 2006 le diagnosticaron un
cancer de mama, pero solo

lo contd dos afos después de
haberlo superado. Desde entonces
es embajadora de la organizacion
Susan G. Komen for the Cure para
ayudar a otras mujeres enfermas.
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[ ] ] [ ] !
TOMAR DE CUATRO A CINCO TAZAS DE CAFE AL
DIA PROLONGA LA VIDA. DOS ESTUDIOS LO HAN
DEMOSTRADO. PERO ¢QUE TIENE DE VERDAD

ESTA AROMATICA BEBIDA PARA CONSEGUIR ESTE
EFECTO? SE LO CONTAMOS...

iQuién nos lo iba a decir! El café, ese
brebaje originario de Etiopia que los
Borbones introdujeron en Espafia en el
siglo XVIII; el mismo que nos ayuda a
activarnos por las mafianas, a mante-
nernos despiertos por las noches y a
estimularnos después de comer; esa
bebida hasta ahora denostada por los
efectos nocivos de la cafeina, se ha con-
vertido en un aliado del corazon.
Segin investigaciones epidemioldgicas
recientes, el consumo diario de hasta
cuatro o cinco tazas de café se asocia
directamente a una mayor longevidad y
a una mayor supervivencia de la pobla-
cion general, ya que se ha comprobado
que disminuye el riesgo de padecer la
mayor parte de enfermedades.
Histéricamente, al café se le habia con-
siderado nocivo por el efecto estimu-
lante de la cafeina, uno de los mds de

~ mil elementos bioactivos que contiene.

a cafeina aumenta la 2%
ecuencia cardiaca y, en ol
J e L
siones, puede elevarla
ol oy L

e

Por Eva Sahis y Meritxell Mercader

ciedad Espafiola de Cardiologia (SEC)—.
Aun asi, no existe motivo alguno para
que un hipertenso bien controlado no
pueda tomar café. Hasta cinco tazas al
dia es una cifra razonable».

Uno de los estudios que ha asociado el
consumo de café con una mayor longe-
vidad y una protecciéon extra frente a la
mayor parte de enfermedades cardio-
vasculares, respiratorias e infecciosas es
del National Institute of Health (NIH)
de Estados Unidos. La investigacién, que
ha analizado a més de 400.000 personas
de 50 a 71 anos durante 14 afios, pone
de manifiesto que aquellas personas que

consumen café a diario reducen su ries-

go de muerte por enfermedad cardio-
vascular, respiratoria, ictus, diabetes,
infecciones y lesiones. El andlisis reve-
la que el café tiene propiedades protec-
toras en la mayor parte de enfermedades
menos en los tumores, y puntualiza que
las personas que beben de cuatro a cin-
co tazas de café al dia reducen en un 14
por ciento su riesgo de muerte.

Ante estos datos, el doctor Galve des-
taca: «Lo que se ha comprobado es la
asociacion entre el consumo del café y
una mayor longevidad, pero esto no sig-
nifica que exista una relacién de causa-
efecto —apunta—, ya que también pue-
de deberse a que las personas que se
encuentran mas sanas consumen mas
café y a la inversa»

En la misma linea, otro estudio publi-
cado en la revista de la American Heart
Association (AHA) también demuestra
el efecto cardioprotector del café, ya que
lo asocia a una disminucién del riesgo
de desarrollar insuficiencia cardiaca. Este
metaanalisis desvela que, una ve so- _
brepasado el consumo de ¢ r"":'o‘é'e‘{ as

Ul

| e A AR G
al dia, disminuyen sus

efclosas experimentandc

Ese es, en kilos, el consumo anual
de cafe per capita de los esparioles

umolequivale;
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¢Qué hace que los bebedores de café sean
mads longevos? El doctor Galve apunta a
a sus antioxidantes, también presentes
en muchos otros alimentos, como las
verduras, la fruta o el chocolate.

El café ocupa el sexto lugar en la lista de
los 50 alimentos que mds antioxidantes
contienen, tras las moras, las nueces, las
fresas, las alcachofas y los ardndanos.
Su aporte de polifenoles, antioxidantes
naturales, protege al organismo frente a
la oxidacién celular y los posibles dafios
provocados por los radicales libres.

Los alimentos ricos en antioxidantes
tienen la propiedad de disminuir los
efectos perjudiciales de los radicales
libres en las células, con lo que retrasan
su envejecimiento, lo que finalmente se
asocia a una mejor salud cardiovascular,
entre otras acciones», explica Galve.

Tras el agua, el café es la segunda bebida
mas consumida en el mundo. Cada aflo
se toman mas de 400 billones de tazas
en todo el mundo. Curiosamente, los
mas cafeteros del mundo son los finlan-

EL CAFE REDUCE EL EFECTO
PERJUDICIAL DE LOS RADICALES
LIBRES EN LAS CELULAS, LO QUE

RETRASA EL ENVEJECIMIENTO

deses, con 12 kilos por persona al afo,
seguidos por noruegos (10), suecos (8,4)
y holandeses (8,2). En Espania, el consu-
mo es de 4,5 kilos por persona y afio, lo
que nos convierte en el decimonoveno
pais mas consumidor, segin la Interna-
tional Coffee Organization (ICO).

El café ha sido siempre un elemento so-
cializador habitual en los desayunos y
sobremesas de los hogares espafoles. Se-
gun el informe Habitos de Consumo de
Café en Espana, publicado por la Federacién
Espafiola del Café (FEC), el 63 por ciento
de la poblacién adulta mayor de 15 afos
toma café de forma diaria, a una media de
3,6 tazas por jornada. Y a la vista de sus
beneficios, no seria de extrafiar que la ci-
fra creciese. Y mucho. @
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COMER SANO RECETAS

ENSALADA DE PASTA ‘ARROZ’
CON DADOS DE JAMON Y ACEITUNAS

Un primer plato fresco, sano y ligero ideal para llevdrtelo en el ‘tupper’ a la oficina.

INGREDIENTES

» 200 g de pasta
en forma de arroz
) 2 lonchas
gruesas
de jamon york
» 1 pufiado de
aceitunas negras
sin hueso
» 1/2 pimiento rojo
D 4 ramitas
de albahaca
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» Cebollino
D 2 cucharadas
de vinagre de vino
D 5 cucharadas
de aceite de oliva
» 1diente de ajo
» Queso parmesano
rallado
D Sal y pimienta

ELABORACION

En una cazuela con agua hirviendo introduzca la pasta y cuézala
hasta que quede al dente (6-7 minutos). Esctrrala y déjela enfriar.
Corte el jamon york en dados de un centimetro de lado.

Corte las aceitunas en rodajas.

Lave y seque los pimientos. Quiteles las semillas y las partes blancas
y cértelos en cubos pequenos.

Lave la albahaca y el cebollino, séquelo y piquelo todo bien fino.
Ponga todos los ingredientes en un bol.

Prepare una vinagreta emulsionando el aceite con el vinagre.
Anada sal y pimienta y un poco de ajo picado.

Vierta el aderezo sobre la ensalada y mézclelo todo bien.
Espolvoree unas lascas de parmesano por encima y sirva bien frio.



CREMA DE GUISANTES
CON NAVAJAS

» 200 gramos D 1 cebolla » 75 ml de nata
de guisantes finamente para cocinar
congelados picada » 250 ml
previamente » 1litro de caldo de vino blanco
descongelados de verduras » 8-10 navajas

» 25 gramos d 4 cucharadas
de mantequilla de huevas
sin sal de salmon

ELABORACION

Derrita la mantequilla en una cazuela y sofria en ella
la cebolla durante 5-6 minutos hasta que se ablande.
Anada los guisantes, remueva todo y cubra con

el caldo. Lleve a ebullicién, baje el fuego v cueza el
conjunto durante 5-6 minutos hasta que los guisantes
estén blanditos.

Retire del fuego y pase por la batidora. Afiada la nata
y rectifiquelo de sal. Manténgalo caliente.

Mientras tanto, coloque las navajas en una sartén con
el vino blanco. Tapela y deje que se cocinen a fuego
medio de dos a tres minutos hasta que se abran.
Saque el molusco de la cdscara y retirele el extremo
mAas 0SCuro y arenoso.

Sirva la crema, coloque encima las navajas ensartadas
en unos palillos y adorne con las huevas de salmén.

El guisante es una leqgumbre con un
alto contenido en fibra y resulta muy
atil para regular el trdnsito intestinal

TERRINA DE SALMON
CON BROCOLI
INGREDIENTES

D 1tonco D 1 centilitro
de brécoli de leche

D 500 gramos » 3 huevos
de salmén D 20 centilitros
en un trozo sin de nata

piel ni espinas
» 150 gramos
de pan

ELABORACION

Corte el brécoli en ramitas, lavelo v cocinelo

15 minutos al vapor.

Remoje el pan en la leche.

Corte los filetes de salmén en trozos pequefos y
mezcle con los huevos y la nata. Anada sal y pimienta.
Escurra el pan, deslielo con las manos y mézclelo
con la mezcla de salmén, huevos y nata.

Precaliente el horno a 210° C.

Tapice un bol con film transparente. Vierta en la base
parte de la mezcla de salmoén. Coloque el brécoli

y vierta el resto de la mezcla. Cubra con papel

de aluminio.

Coloque el bol dentro de un recipiente con agua

v hornéelo durante 1 hora al bafo maria.

Pinche con un cuchillo para comprobar si estd hecho.
Deje enfriar antes de desmoldar y servir.

El salmdn es un pescado azul que
aporta 11 grames de grasa rica
en Omega-3 por cada cien de carne

» Sal y pimienta
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‘ CORDERO AL CURRY

D 1pierna una de grandes
de cordero semillas de picadas
deshuesada comino, unade D 3 dientes
de 1,5 kilos cdrcuma, una de ajo picados
de peso de chile » 300 ml

» 75 ml de en polvo de agua
aceite de oliva y una de » 300 ml

» 2 cucharaditas jengibre fresco de leche de
de semillas D 2 chiles verdes coco
de mostaza, » 2 cebollas » Sal y pimienta

ELABORACION

Caliente el aceite en una cacerola grande y dore los
trozos de cordero por todos los lados. Saque y reserve.
En el mismo aceite, fria todas las semillas hasta que se
aromatice. Aflada la cebolla, el ajo y un poco de sal.
Remueva bien todo y deje que se sofria hasta que la
cebolla esté doradita.

Anada las especias restantes y remueva bien.

Agregue la leche y el agua de coco, lleve la mezcla

a ebullicién y luego reduzca a fuego lento.

Introduzca el cordero en la cacerola y cuézalo todo
tapado durante 40-45 minutos hasta que la carne

esté tierna y la salsa haya espesado.

Sirva caliente acompanado de un chutney de tomate

y un arroz basmati cocido aromatizado con azafran.

Emplee cordero lechal o recental (de
menos de cuatro meses). Tiene menos
grasay su carne es mds fina y jugosa
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PERAS ASADAS CON
DATILES Y AVELLANAS

INGREDIENTES

D 4 peras » 50 g de datiles
» 8 cucharadas »30g
de azlcar de avellanas
moreno peladas

ELABORACION

Retire el corazon a las peras y pélelas con un
pelaverduras dejandoles el pedunculo.

Rebdcelas en el aztcar, coldéquelas en una hoja de papel
sulfurizado de horno; séllela de forma hermética.
Cocinelas en las peras el horno, precalentado a 180° C,
durante 30 minutos.

Saque las peras del horno y cortelas en rebanadas.
Coloque cada una en un plato y desplace ligeramente
las rodajas para lograr un efecto agradable.

Rocielas con la salsa resultante del horneado y adorne
el conjunto con las avellanas y los datiles.

Este postre también puede hacerse en el microondas,
sin papel sulfurizado y cociendo las peras 10 minutos.

La pera es la fruta con mayor
concentracion de pectina. £so la hace
ideal para evitar el estrefiimiento
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Colabora con nosotros
v recibirds todos los meses
la revista Salud y Corazon

by - de forma gratuita en tu casa
- «DEBEMOS ESTAR RANI = -
UESTRA DIETA MEDITER
- AMOS LOS MITOS ] La Fundacién Espafiola del Corazon es una institucién sin dnimo de lucro
] DESMUNTRO ‘DIETAS MILAGRO' Y promovida por la Sociedad Espafiola de Cardiologia, sometida al protectorado
DE LAS EUA; SEGUIDAS del Ministerio de Educacién y Ciencia, y que tiene por objetivo prevenir las
MAS enfermedades cardiovasculares mediante la educacién sanitaria de la poblacién.
r
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Apoyaras... <& Contribuiras... Ayudaras...
... la investigacién v ... a mejorar la calidad -/\/h ... a avanzar en
cardiovascular de vida de los la prevencion y
en Espafna mediante pacientes cardiacos. tratamiento de
la concesién de becas las enfermedades
a proyectos de cardiovasculares,
investigacion basica y primera causa de
clinica en cardiologia. muerte en Espafa.
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Fecha de nacimiento:
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Elige la cantidad de la cuota anual con la que deseas inscribirte: [J Minimo de 40 euros [180 euros [ Otras cantidades |
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[J Deseo hacerme socio/a de la FUNDACION DEL
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FUNDACION ESPANOLA DEL CORAZON
C/ Ntra. Sra. de Guadalupe, 5y 7. 28028 Madrid.
Tel.: 91724 23 73 - Fax: 91724 23 74
www.fundaciondelcorazon.com * fec@fundaciondelcorazon.com

de 20713

A fin de proceder a la inscripcién en la Fundacion se cumplimentara el presente formulario, en el cual se recaban distintos datos de caracter personal, que se facilitan libre

vy voluntariamente. La Fundacion Espafiola del Corazén garantiza el cumplimiento de la normativa en materia de proteccién de datos. Los datos personales facilitados se
incorporaran a un fichero, titularidad de la Fundacién Esparfiola del Corazon, el cual se encuentra debidamente inscrito en la Agencia Espafiola de Proteccién de Datos. Mediante
escrito dirigido a la Fundacién Esparnola del Corazén podran ejercitarse los derechos de acceso, cancelacion v rectificacion al tratamiento de datos de cardcter personal.
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webdelasalud.es: informacion
cardiovascular a un ‘clic’

atencion del paciente cronico, facilitando
y creando nuevas vias de comunicacion
entre el enfermo vy el especialista»,
segun Plaza. «Webdelasalud aporta a
este convenio —a juicio de Garcia Abad- la
calidad de sus contenidos: informacion

En compromiso con el fin de mejorar

la comunicacién y la informacién
dirigida al paciente cardiovascular. En
eso consiste el acuerdo firmado por la
Fundacion Espafiola del Corazon (FEC) y
webdelasalud.es, un recurso educativo

que facilita informacion rigurosa y fiable
sobre temas de salud y medicina general.
El acuerdo, firmado por el presidente de la
FEC, el doctor Leandro Plaza, y el director
general de Prodrug Multimedia, Manuel
Garcia Abad, «contribuird a mejorar la

rigurosa sobre salud y medicina pero que,
en ninguin caso, reemplaza la consulta con
el médico». El acuerdo también supone

la colaboracion de ambas entidades

en la creacion de seminarios, jornadas,
investigaciones y publicaciones conjuntas.

El colesterol elevado,
la ‘sorpresa’ de 2013

Cuesta de enero, aumento de peso e incremento de los niveles de colesterol
son una trilogia indisoluble cada inicio de afio. Un colesterol por encima de
240 ml/dl duplica el riesgo de sufrir un accidente cardiovascular. Por eso,
conviene ponerse manos a la obra para bajarlo. ¢Cémo? Para la FEC, con una
alimentacién cardiosaludable (alimentos bajos en grasas saturadas, colesterol
y sodio, y ricos en fibra y dcidos grasos esenciales: frutas, verduras, cereales
integrales, ldcteos desnatados, frutos secos, carnes magras y pescado azul),
un poco de ejercicio, menos estrés y abandonando, por completo, el tabaco.

LA FEC LLEVA
A MADRID
FUSION LAS
VIRTUDES
DEL CAFE

Coincidiendo con la
celebraciéon de Madrid
Fusién, la FEC, esta vez con
su presidente a la cabeza,

el doctor Leandro Plaza,

ha participado en una mesa
redonda con un grupo

de expertos de prestigio en
la que se han glosado las
virtudes del café, como que
su consumo habitual puede
reportar beneficios para la
salud, y se han desmontado
algunos mitos falsos sobre
esta bebida ‘social’.

«El café es una bebida
equilibrada —ha sefialado
el doctor Plaza— y no hay
razon para que un paciente
hipertenso bien controlado
0 uno que padezca una
patologia cardiovascular no
pueda tomarlo. Los
estudios demuestran que su
consumo moderado (hasta
cuatro tazas al dia) reduce
un 14% el riesgo de
muerte». A este respecto, la
doctora Pilar Riobd, doctora
en Medicina y Cirugia y
especialista en
Endocrinologia y Nutricion,
ha destacado que las
investigaciones indican que
el café «reduce el riesgo de
desarrollar diabetes tipo 2
en un 25 por ciento». Por
su parte, Gregorio Varela
Moreiras, presidente de la
Fundacién Espaiola de
Nutricion y Catedratico de
Nutriciéon y Bromatologia
de la Facultad de Farmacia
de la Universidad CEU San
Pablo, sefial6o: «Mas del
98% del café es agua, lo
que le convierte en una de
las mayores fuentes de
hidrataciéon». No en vano,
es la segunda bebida mas
consumida del mundo,
tras el agua. Por algo sera...



ALTA COCINA ‘CARDIOSALUDABLE’

El doctor José Luis Palma, vicepresidente de la
FEC; Inés Galindo, directora de gestion de la FEC,
vy Juan José Lopez, de La tasquita de enfrente.

£~
Vi,

Desde mediados de enero y
hasta el 3 de febrero, Madrid
ha estado inundada de alta
cocina con la celebracién de
Madrid Fusion y la IV edicién
del Gastrofestival, dos citas
en las que la Fundacion
Espafiola del Corazdn (FEC)
ha estado muy presente a
raiz del acuerdo firmado el
pasado mes de noviembre
entre la Fundacion y

Madrid Fusion para actuar

e incidir coordinadamente

en la prevencion de los

Bassa, la FEC ha
sido la encargada
de otorgar

factores de riesgo
cardiovascular
y en la mejora

de nuestros el sello de
habitos ‘cardiosaludable’
alimenticios. a los platos
Enel propuestos
Gastrofestival, por los

MADFID s
en el que han establecimientos
participado tras comprobar que

sus recetas fomentan
la salud cardiovascular.
Ademas, en paralelo con
la celebracién de Madrid
Fusidn, la Casa del Corazon

300 restaurantes
madrilefios, algunos tan
conocidos como Los galayos,
La bola, Rodrigo de La Calle,
Pedro Larrumbe o Dassa

ha acogido dos charlas

en las que, bajo el titulo
‘La salud cardiovascular
y la cocina’, el presidente
y el vicepresidente de la
FEC han arropado a los
cocineros Juan José Lopez
(La tasquita de enfrente)
y Sacha Hormaechea
(Sacha) que hablaron
ante un auditorio atento y
entregado de la importancia
de la alimentacion

para la prevencion de
enfermedades.
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«No me parece bien
que con recursos piiblicos
se haga negocio»

ALICANTINO DE 19518 DOCTOR EN CARDIOLOG\/A, ‘CUM LAUDE', DESDE 1589 B PRESIDO
LA SOCIEDAD ESPANOLA DE CARDIOLOGIA (SEC), QUE AGRUPA A 4.000 PROFESIONALES
ESPANOLES B CREQ QUE LA MEDICINA DEBE ESTAR «AL MARGEN DE LAS IDEOLOGIAS»

SALUD Y CORAZON Ahora que
no nos oye nadie, ¢el
presidente de la SEC lee la
prensa del cuore?

VICENTE BERTOMEU Nii la leo
ni la compro, pero como
estd por todas partes estoy

informado de algunas cosas.

SYC ¢Y a cual de sus
personajes le sacaria el
dedo corazén?

V.B. A mds de uno. Sobre
todo a aquellos que hacen
negocio aprovechdndose de
las miseras humanas y
humillando a las personas.
SYC Ese no, pero algun otro
vicio poco cardiosaludable
seguro que tiene...

V.B. Soy goloso y tengo que
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contenerme, sobre todo con
el chocolate.

SYC ¢Y alguna cosa peor?
V.B. No. No fumo ni tengo
vicios ocultos. En ese
sentido soy aburrido.

SYC La Santisima Trinidad
de los cardiologos es
alimentacién sana,
ejercicio y revisiones.
¢Practica esta religion?
V.B. Trato de comer sano y
hago ejercicio. El tema de
las revisiones lo llevo peor.
SYC En casa del herrero
cuchillo de palo... ¢Quién
revisa al presidente de los
cardiélogos espaifioles?
V.B. Yo mismo, lo cual no es
muy aconsejable...

SYC De ejercicio dice que va
bien. Pero, ¢practica o es
mas de ‘sillén ball’?

V.B. El ‘sillén ball” me gusta
poco. Ya no practico futbol,
pero juego al tenis, hago
windsurf y monto en bici.
SYC En esta Espana de
tijeretazos, ¢qué le pone
mas el corazoén en un
puiio: los recortes en
educacién o en
investigacion?

V.B. Los dos. Pero la
educacién, desde mi punto
de vista, no es solo la que
se imparte a los nifios ni
acaba cuando la gente sale
de la Universidad. Todos los
trabajos necesitan una

Foto: Carlos Rodriguez

formacién continuada y la
investigacion es un
instrumento basico para el
desarrollo de los paises. Y
mas en Espana, donde no
hay grandes materias
primas pero si gente con
mucho talento y creatividad.
SYC Si yo le digo
«privatizacién», ¢lo deja
todo, como en el bolero?
V.B. Me llevo las manos a la
cabeza. La privatizacién de
la medicina es una medida
desacertada que, por
primera vez en la historia,
ha puesto de acuerdo a
colegios médicos, sindicatos
y profesionales. Quien toma
estas decisiones deberia
reflexionar, porque cuando
hay un acuerdo undnime no
entiendo que se empecinen
en seguir con el proceso. No
quiero demonizar la gestion
privada, pero no me parece
bien que con pacientes y
recursos publicos se haga
negocio. Hay pocos datos
sobre las experiencias
privatizadoras en los
hospitales, pero los que hay
no son positivos.

SYC Cuando escucha cantar
a Alejandro Sanz el
Corazon partio, ¢qué se le
pasa por la cabeza?

V.B. Lo mismo que me pasa
con la gestién publica de la
sanidad: por una parte la
defiendo y por otra, lamento
que los gestores no nos
ayuden a los profesionales a
mejorar la medicina publica,
cuya gestion esta
absolutamente politizada.
SYC Desde 2009 preside
alos mas de 3.000
cardiologos espaiioles.
¢Son buenos chicos?

V.B. Tenemos una sociedad
puntera con un gran
desarrollo cientifico y de
formacién, y eso es debido
a la capacidad de sus
miembros, los artifices de
que tengamos uno de los
mejores sistemas sanitarios
que existen. Pero eso es mds
por su esfuerzo que por el
de los politicos que nos
gestionan. @
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Naturcol de Central Lechera Asturiana con esteroles vegetales combate
el colesterol de una forma natural, facil y eficaz.

(270 ml. aportan 0,89 de esteroles vegetales).
2 vasos al dia reducen el colesterol.
(540 ml. aportan 1,69 de esteroles vegetales).

Porque Naturcol funciona.

n 1 vaso al dia mantiene los niveles de colesterol adecuados.
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SIGUENOS EN
www.haturcol.es
Producto recomendado para personas que quieren reducir el colesterol. No recomendado a mujeres durante el embarazo y lactancia, ni a menores de 5 afios. || .

Consumo méximo de esteroles vegetales 3g/dia. Se ha demostrado que los fitoesteroles reducen la colesterolemia. Una tasa elevada de colesterol constituye
un factor de riesgo en el desarrollo de cardiopatias coronarias. Mantenga una dieta saludable con frutas y verduras. Si toma medicacién consulte a su médico.
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Light: Sin Azucar.

Disfruta su sabor unico,
la hidratacion ya esta incluida.
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