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Danacol reduce
el colesterol alto
en 2-3 semanas

Cuando el colesterol esta a +200 mg/dl
puede acumularse en las arterias.

REDUCE EL COLESTEROL

" Con fermentos naturales, S  Alimento reconocido
y ademas ingredientes por la Fundacion |
vegetales'l que reducen 3 EspanOIa del Corazon
el colesterol alto , B A través de su Programa de

Danacol® reduce
el colesterol de forma
- 100% natural.

Se ha demostrado que los fitoesteroles y los ésteres de fitoestanol disminuyen / reducen el colesterol sanguineo. Una tasa elevada de colesterol constituye un factor de riesgo en el desarrrollo de cardiopartias coronarias.

"Danacol®, con esteroles vegetales reduce el colesterol. Los alimentos con esteroles vegetales, reducen el colesterol entre 7% y un 10% de 2 a 3 semanas con una ingesta diaria de 1,5 a 2,4 g de
fitoesteroles. Danacol, no esta destinado a las personas que no necesitan controlar su colesterolemia. No recomendado a mujeres durante embarazo, lactancia ni a menores de 5 afios. Consumo

maximo de esteroles vegetales 3g/dia. Mantenga un estilo de vida saludable con dieta equilibrada (frutas y verduras) y la practica de ejercicio fisico regular. Si toma medicacién o tiene alguna
condicion especial, consulte a su médico. Las enfermedades del corazén poseen miiltiples factores de riesgo y la alteracion de uno de estos factores de riesgo puede tener o no un efecto
beneficioso. 2 Contiene azlicares naturalmente presentes y 1,6 g de esteroles vegetales por cada 100 ml .
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Mas informacién en www.avenacol.es

Avenacol es un salvado de avena alto en betaglucano. El consumo reqular de 3g de betaglucano de avena al dia reduce los niveles de colesterol
sanguineo. Una racion de galletas con Avenacal {50g) aportan 19 de betaglscanco.

Sa ha demostrado el betaglucano de avena disminuye/reduce el colesteral sanguines. Una tasa elevada de colesteral constituye un factor de
rizsgo en el desamollo de cardiopatias coronarias:

En el marce de una almentacion varada y equilibrada, completar la dieta con avena rica en betaglucano es una ayuda para reducir el colesteral. No
hay que olvidar la importancia de limitar la ingesta de grasa saturaca y de colesterol dietético, potenciar el consume de fibra y practicar actividad fisica
para mantener un peso saludable,

Las niveles altos de colesteral en sangre son uno de los multiples factores de desgo para ol desarrolle de enfermedades cardiovasculares: la alteracién

de uno de estos factores de riesgo puede tener o no un efecto beneficioso. 5i usted tiene unas condiciones dietéticas especiales o padece alguna
enfermedad debe consultar a un profesional de la salud.




EDITORIAL |

Durante las
vacaciones hay
que mantener los
habitos de vida
saludable

Queridos lectores:

DURANTE EL VERANO solemos adoptar costumbres poco
beneficiosas para nuestra salud cardiovascular. Esto, anadido a las
altas temperaturas, puede representar un riesgo para los pacien-
tes con enfermedades cardiovasculares. Asi, desde la Fundacién
Espafiola del Corazén (FEC) queremos recordar la importancia de
cuidar nuestra salud cardiovascular y mantener los habitos de vida
saludable en esta época estival.

Entre los consejos a adoptar cuando nos vamos de vacaciones es
vital mantener una hidratacién constante, evitando refrescos con
gas y bebidas alcohdlicas, y atin sin tener sed, se recomienda in-
gerir entre 2 y 3 litros diarios; seguir una dieta equilibrada rica en
frutas y verduras, controlando la ingesta de sal, grasas y azicares;
y seguir realizando ejercicio habitualmente, aprovechando las pri-
meras horas del dia y evitando la exposicion
solar durante las horas centrales. Ademas,
si se va a viajar hay que evitar permanecer
mucho tiempo inmévil, realizando paradas
periddicas para estirar las piernas, asi como
usar ropa comoda.

Uno de los habitos veraniegos que a
priori parece muy saludable, como es dor-
mir en exceso, tanto durante la noche como
durante el dia, puede resultar ser un mar-
cador de alerta de problemas metabdlicos,
respiratorios o cardiovasculares. La dura-
cion dptima del suenio estimado es de seis
a ocho horas por dia.

Ademas, los pacientes cardidopatas deben
ser rigurosos con su medicacion y no sus- —
pender el tratamiento que les ha pautado su
médico. iSalir de la rutina no debe ser excu-
sa para mantener nuestro corazon sano! ¢

CARLOS MACAYA
Presidente de la

del Corazon

6 | fundaciondelcorazon.com

Fundacion Espanola

COMITE DIRECTIVO

FUNDACION
ESPANOLA DEL

CORAZON

PRESIDENTE: Dr. Carlos Macaya Miguel
VICEPRESIDENTE: Dr. José Luis Palma Gamiz
SECRETARIA GENERAL: Dra. Beatriz Diaz Molina
www.fundaciondelcorazon.com

< SOCIEDAD
ESPANOLA DE

CARDIOLOGIA

PRESIDENTE: Dr. Manuel Anguita Sdnchez
PRESIDENTE ELECTO: Dr. Angel Cequier Fillat
PRESIDENTE ANTERIOR: Dr. Andrés [fiiguez Romo
VICEPRESIDENTE: Dr. Arturo Evangelista Masip
VICEPRESIDENTE ELECTO: Dr. Héctor Bueno Zamora
SECRETARIO GENERAL: Dr. Lorenzo Silva Melchor
VICESECRETARIA: Dra. Beatriz Diaz Molina
TESORERO: Dr. Inaki Lekuona Goya

EDITOR JEFE REVISTA ESPANOLA DE
CARDIOLOGIA: Dr. Ignacio Ferreira Gonzélez
VOCAL REPRESENTANTE DE LAS SOCIEDADES
FILIALES: Dr. Juan José Gomez Doblas
www.secardiologia.es

SALUD

& CORAZON

COMITE EDITORIAL: Dr. Carlos Macaya Miguel,
Dr. Jose Luis Palma Gamiz (director médico), Inés
Galindo Matias, Eva Sahis Palomé, Cristina Lépez
Herranz, Izaskun Alonso Obregon.

RESPONSABLE DE MARKETING Y PATROCINIOS:
Arancha Ortiz Zorita.
aortiz@fundaciondelcorazon.com

Nuestra Sefiora de Guadalupe, 5, 28028 Madrid.
Tel. 917242370

o .
/\ Prodigioso Volcan

REALIZACION: Prodigioso Volcén, S.L.
C/ Gran Via, 27, 22 Plta.

28013 Madrid

Tel. 915 238 348

DIRECTOR: Mario Tascon

DIRECTORA COMERCIAL: Mar Calatrava

DIRECTORA DE PROYECTO EDITORIAL:
Olga Ferndndez Castro

DIRECCION DE ARTE: Angel Sirvent
DISENO: Angel Sirvent

PUBLICIDAD: Publimagazine

Begona Pérez: info@publimagazine.com
910113942

SUSCRIPCIONES: Tel. 91724 23 70
fec@fundaciondelcorazon.com

IMPRENTA: Ribadeneyra
DEPOSITO LEGAL: M-41683-2012
ISSN: 2255-3541



Campana de Prevencion

de la HIPERTENSION

1 de cada 3 personas
adultas sufre de hipertension

arterial en Espana*

eroval®

<R )
A £ 5&) Tomale el pulso
ERERYE!

Asesorate en tu farmacia.
Unete a la campafia de prevencion
de hipertension.

www.veroval.es
*Fuente OMS 2016.
V40-FEC0619



A EXAMEN |

MAGNESIO

MINERAL ESENCIAL
PARA EL CORAZON

La deficiencia de magnesio se ha
relacionado con problemas
cardiovasculares como
el infarto, la hipertension
o las arritmias.

» S&C

QUIENES PA-
DECEN UNA
ENFERMEDAD
cardiovascular son
particularmente
susceptibles a la de-
ficiencia de magnesio
debido al uso generalizado

de diuréticos y digitalinas. Afecta -
adversamente a la bomba sodio-potasio

e incapacita a las células miocardicas para mantener
las concentraciones intracelulares normales de po-
tasio, incrementando asi los iones intracelulares de
sodio e hidrogeno.

HIPERTENSION ARTERIAL. Desempeiia un
papel importante en el mantenimiento de los niveles
normales de la presion sanguinea, ademés de reducirla
en personas afectadas por hipertensiéon maligna. Los
hipertensos de edad avanzada presentan mas riesgo de
muerte subita debido a que los niveles de este mineral
en sangre estan bajos por la terapia diurética contra la
hipertension.

CARDIOPATIA CORONARIA. Se ha observado
que la cardiopatia isquémica es menos frecuente en las
regiones de aguas duras, o sea que contienen elevadas
concentraciones de calcio y de magnesio. Asimismo,
los fallecidos por infarto de miocardio tienen un con-
tenido de magnesio més bajo en el musculo cardiaco
que los que no padecen la enfermedad.

ARRITMIAS CARDIACAS. Representan el mayor
potencial de riesgo de mortalidad cardiovascular
asociada con la deficiencia de magnesio. En pacientes
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agnesium
24 305

fallecidos subitamente de cardiopatias isquémicas,
se hallaron en el musculo cardiaco concentraciones
reducidas, tanto de magnesio como de potasio.

INSUFICIENCIA CARDIACA CONGESTIVA.

Se ha atribuido a las arritmias causadas por desequi-
librios minerales, entre los cuales la falta de magnesio
no es precisamente la menos significativa. Entre los
mecanismos de la insuficiencia cardiaca congestiva
que conducen al agotamiento del magnesio, se
cuentan el incremento de la actividad del sistema reni-
na-angiotension-aldosterona, las terapias con digitales
y diuréticos, asi como una nutricién inadecuada y la
reduccion de la absorcion gastrointestinal. ¢

FUENTES DE MAGNESIO

Este mineral se encuentra principalmente en las semi-
llas de cereal enteras (se puede perder hasta el 80% del
magnesio al eliminar el germeny la capa externa del

grano), frutos secos, hortalizas, leche, carne y pescado.
También existe en forma de suplemento, en diferentes

presentaciones. Las que mejor se absorben son: el as-
partato de magnesio, citrato de magnesio, lactato
de magnesio y cloruro de magnesio.

Fuentes: Fundacion Espaiiola del Corazon. Institutos Nacionales de Salud de Estados Unidos.
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BREVES |

ESCASEZ DE
FARMACOS
Las farmacias de toda
Espana estan sufriendo
escasez de farmacos:
antiagregantes para
enfermos cardiacos, au-
toinyecciones de adre-
nalina para alérgicos, o
protectores de estoma-
20, son algunos de una larga lista. El
Observatorio del Medicamento de la
Federacion Empresarial de Farmacéu-
ticos Espaiioles (FEFE) achaca esta si-
tuacion a la “intervencion de precios, el
volumen total del stock de reserva del
mercado y otras cuestiones atribuibles
directamente a la politica de precios
de la Administracion”. La Agencia Es-
panola de Medicamentos y Productos
Sanitarios dispone de una seccién en
su pagina web (cima.aemps.es/cima/
publico/home.html) donde se puede
acceder a la lista de medicamentos con
problemas de suministro.

iCUIDADO
CON LAS
GARRAPATAS!

Cada afio se diagnostican entre 6.000
y 8.000 casos de la enfermedad
Borreliosis de Lyme, segtin Agustin
Estrada—Pena, catedrético de Sanidad
Animalen la Universidad de Zaragoza.
Esta infeccion la transmite un tipo de
garrapata que habita en la cornisa can-
tabrica y que se ha incrementado con
el cambio climatico. ¢Sus sintomas?
Problemas articulares, trastornos de la
piel y alteraciones neuroldgicas.
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iabeético,
.. CUIDA
5 TUS PIES -

Las personas diabéticas deben extremar el cuidado de los pies en verano.
“Hay que vigilar la sequedad de la piel, ya que una grieta en el talén por
falta de hidratacion puede alargarse en el tiempo y ser dificil de cicatrizar.
Y atencion también a las rozaduras del calzado, asi como a posibles
heridas si caminamos descalzos en playa o piscinas”, advierte el pod6logo
Antonio Martinez, de la Unidad del Pie de Policlinica Gipuzkoa.

ALERTA

SOBRE
EL IBUPROFENO
La agencia francesa del
medicamento (ANSM) ha
lanzado una advertencia
a meédicosy pacientes por
los riesgos que ha consta-
tado poreluso delibupro-
feno y del ketoprofeno, que
pueden agravar infecciones
como anginas, rinofaringitis,
otitis, tos, infeccion pulmo-
nar, lesion cutanea o varicela,
y ha pedido una investiga-
cion sobre esos medicamen-
tos a nivel europeo.

¢(BETABLOQUEANTES
TRAS INFARTO?
ElCentro Nacionalde
Investigaciones
Cardiovasculares (CNIC)
ha iniciado un estudio (REBOOT),
apoyado por la Sociedad
Espanola de Cardiologia (SEC),
que pretende demostrar si
realmente es preciso
mantener el tratamiento
con betabloqueantes tras
elalta hospitalaria en
pacientes con infarto.
En Espana, podria haber
casi un millon de personas
con estas caracteristicas.




IMPRIMEN

UN CORAZON “VIVO”

Se imprime el primer corazon
en 3D con ventriculos, au-
riculas y yasos sanguineos.
Eltrabajo, publicado en la
revista Advanced Science, lo
han lleyado a cabo investiga-
dores israelies de la Facultad
de Ciencias George S. Wise,
en la Universidad de Tel Aviy.
Utilizando tejido humano, los
cientificos separaron células
del tejido graso de un paciente
y las transformaron en células

madre para crear musculo car-

diaco y vasos sanguineos que
mezclaron con liquido com-
puesto por biomateriales del
propio paciente. Ese liquido lo
utilizaron como material para

recrear en el laboratorio, en 3D,

el corazon humano. Supone
un paso mas parda ‘fabricar”
organos personalizados que
puedan ser trasplantados.

Q
-
S
O
>
[
o
P~
Q
S
Q
.

EL DATO:

Del 26 al 31

de agosto se
celebrala
Semana Mundial
del Agua

| BREVES

PASTILLAS PARA DORMIR
E HIPERTENSION

Una investigacion llevada a cabo por
cientificos de la Universidad Auténo-
ma de Madrid (UAM), que analiz)

a 752 adultos mayores con hiperten-
sion entre 2008-2010 y 2012-2013,
ha demostrado que el uso habitual de
pastillas para dormir est4 vinculado
con una mayor necesidad de medi-
camentos para la presion arterial.

El trabajo, publicado en la revista
Geriatrics & Gerontology Internatio-
nal, sugiere seguir investigando para
entender este vinculo.

Asi penetra el
COLESTEROL
en las arterias

Un estudio en ratones dirigido por
investigadores de laUniversidad del
Sudoeste de Texas (UTS) ha identi-
ficado en el receptor SR-B1la puerta
de entrada del llamado colesterol
malo (C-LDL) a las arterias, donde
se acumula ocasionando aterosclero-
sis. El hallazgo ofrece la posibilidad
de prevenir este problema mediante
intervenciones dirigidas a inhibir
SR-B1 y/o DOCK4 farmacologica-
mente, o a silenciar los correspon-
dientes genes mediante terapia gé-
nica dirigida a las células
endoteliales.

fundaciondelcorazon.com |11



SALUD |

EN CIFRAS

EMBARAZO COMPLICADO:
UN FACTOR DE RIESGO
CARDIOVASCULAR FUTURO

El numero de mujeres embarazadas en riesgo

de sufrir enfermedades cardioyvasculares se ha
incrementado en los ultimos anos en los paises
occidentales debido al aumento en la edad
a la que se tiene el primer embarazo.

B S&C

9,2 %

DE LAS MUJERES
desarrolla diabetes
gestacional, y entre el 6
y el 8% sufre trastornos
hipertensivos durante
el embarazo. Estas
patologias, junto

ala preeclampsia,

la eclampsia o el

parto pretérmino,
aumentan el riesgo de

sufrir enfermedades
cardiovasculares
durante toda la vida.

3

0 MAS ABORTOS
aumenta el riesgo
cardiovascular tras

el parto. “El parto
pretérmino espontaneo es
un factor independiente
de riesgo cardiovascular
(enfermedad isquémica,
infarto e ictus)”, indica
la doctora Maria Goya,
obstetra del Hospital
Vall ’'Hebron.

12 | fundaciondelcorazon.com

75 %

DE LAS GESTANTES
que ha tenido
durante el embarazo
no se somete a
seguimiento médico
una vez finalizado

el mismo. “No hay
un protocolo de

seguimiento de la

mujer tras el parto,
incluso aunque hayan

tenido algin problema
durante el embarazo”,
dice el doctor Vicente
Pallarés, coordinador
del Grupo de Trabajo
de Hipertension
Arterial y Enfermedad
Cardiovascular de
SEMERGEN.

50%

“UNA DE CADA DOS mujeres
con diabetes gestacional podra
desarrollar una diabetes tipo 2 en
un plazo de 5-10 afios”, sefiala la
doctora Irene Breton, presidenta
de la Sociedad Espaiiola de
Endocrinologia y Nutricion (SEEN).
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SE HABLA DE... |

-

¢REALIDAD O UTOPIA?

/) 0.
digilal
Desde el pasado diciembre, la ley espariola reconoce el derecho de los
trabajadores a olvidarse de sus obligaciones laborales en su tiempo libre.

Aplicarlo mejora la productividad y podria evitar problemas de salud,
como la ansiedad, pero no siempre es posible.

2 Miguel Angel Barguefio

LOS JEFES LO TIENEN CADA
VEZ MAS DIFICIL ala hora de ase-
diar a sus empleados con llamadas y
correos electronicos a las doce de la
noche. Esa costumbre encontré freno
primero en Francia, donde en 2017
se recogi6 en su Codigo del Trabajo
el derecho a la desconexion digital.
En Espana, la Ley Organica de Pro-

14 | fundaciondelcorazon.com

teccion de Datos y Garantias de los
Derechos Digitales, de diciembre de
2018, reconoce el derecho a la desco-
nexion digital en el ambito laboral.
Un intento de proteger la vida pri-
vada y la conciliacién familiar de los
trabajadores. El 65% de los emplea-
dos se siente requerido por su em-
presa fuera del horario laboral, segtin
un estudio de 2017 elaborado por
Edenred. Ese mismo afio, un estudio
de Randstad estim6 que un 32,5%
no consigue desconectar en sus vaca-

ciones, mientras que otro, de Adecco,
elevd la tasa al 34,8%.

Hasta hace poco, la conclusion de
la jornada de trabajo ponia fin a las
obligaciones laborales. Pero las nue-
vas tecnologias hacen posible una
conexion permanente, que en mu-
chos casos ha acabado por aceptarse
y normalizarse. La dependencia de los
dispositivos electronicos esta generali-
zada, y la tentacion de leer ese email



que tenemos a mano es fuerte. Ovidio
Penalver, psicologo y miembro del Co-
legio Oficial de Psicologos de Madrid,
lo ve asi: “Estamos en una cultura de la
inmediatez, todo tiene que ser ya. Del
mismo modo que hay gente a la que
le cuesta mucho tener dos mensajes de
WhatsApp sin contestar, hay otra a la
que le cuesta no estar conectada con
su empresa, no saber lo que ocurre.
Es una especie de masoquismo”. Todo
ello, unido al miedo a perder el empleo
en una crisis atn reciente, ha extendi-
do el topico de “vivir para trabajar en
vez de trabajar para vivir”.

CONEXION PERMANENTE:

EFECTOS NEGATIVOS. Estar
pendiente del mévil fuera del hora-
rio de trabajo acarrea consecuencias
en cadena. En primer lugar, afecta a
nuestra vida personal. “Obviamente, si
no eres capaz de cortar, tu calidad de
vida baja, porque eso va a ir en con-
tra de relacionarte con
tu familia, de estar con
tus amigos, de dedicar
tiempo a tus aficiones...
y en definitiva a habitos
saludables. El organis-
mo esta biologicamente
disenado para desco-
nectar, y si ha estado
trabajando seis, ocho o
diez horas con mucha
intensidad, lo natural y lo organico es
desconectar”, afirma Penalver. El si-
guiente paso es que se resiente la pro-
ductividad. “Al dia siguiente no vas a
estar tan fresco y entras en una especie
de fatiga cronica”. Eso es perjudicial
también para el empresario, algo en lo
que incide Adrian Todoli, profesor de
Derecho del Trabajo en la Universidad
de Valenciay autor del blog Argumen-
tos en Derecho Laboral: “La conci-
liacion es buena porque evita riesgos
psicologicos de los trabajadores, como
el burnout (sindrome de desgaste pro-
fesional). Ademés, las empresas con
peor conciliacién tienen mayores tasas
de rotacién porque los trabajadores
abandonan la empresa hacia otras més
respetuosas”. Por Gltimo, y atn maés

PUESTOS ‘DE RIESGO’

Excepto los auto-
nomos (“no tienen
ese derecho porque
no son trabajadores
laboralesy, por tanto,
no se les aplica esta
ley”, especifica Adridn
Todoli, profesor de
Derecho del Trabajo),
elresto de trabaja-
dores si tienen reco-
nocido el derecho a
desconectar “aunque
sean altos directivos

o comerciales”, anade.

Sin embargo, las
empresas podrian
solicitar a los eje-
cutivos de elevada
responsabilidad

una conexion de 24
horas “a través de un

salario mas alto oun
plus especifico. Eso
si, es necesario que
el trabajador acepte
ese pacto: dinero a
cambio de disponi-
bilidad” matiza. Un
90% de los directivos
se siente obligado a
estar pendiente del
trabajo diay noche,
segun un estudio ela-
borado por Edenred.
Tengan o no derecho
por ley a descansar
del trabajo, muchos
auténomos sienten
que si lo hicieran re-
ducirian sus ingresos.
Pero, como afirma

el psicoélogo Ovidio
Penalver, “salvo esas

| SE HABLA DE..

excepciones, el resto
podrian desconectar”.
Otro concepto que
todos debemos tener
encuentaes que el
perfil del trabajador
servicialyanoes el
mads demandado por
las empresas. “His-
toricamente parecia
que quien mas horas
echabay mds tarde
se iba era quien mas
comprometido esta-
ba, y que eso era ser
un mejor trabajador.
Se empieza a llevar
la evaluacion por
objetivos, y que cada
trabajador gestione
su tiempo”, concluye
Penaluer.

5%

de los trabajadores

espanoles se siente
requerido por su

empresa fuera del
horario laboral

grave, puede desembocar
en problemas fisicos y emo-
cionales. “Esto sostenido en
el tiempo va a machacar tu
salud mental —anade Pe-
nalver—, hasta el punto de
que puedes tener sintomas
claros de estrés; puedes em-
pezar padeciendo sintomas
de ansiedad, no descansar
adecuadamente, estar fatigado, con
alteracion del estado de Animo, menos
creativo, mas triston... Eso serfa una
primera oleada. Pero si se prolonga
podria llegar a aumentar el riesgo de
enfermedades cardiovasculares, infar-
tos, derrames, depresiones y ansieda-
des mayores, que podrian desembocar
incluso en el suicidio. Es una puerta
de entrada a la enfermedad”.

¢SE PUEDE DE'SCONECTAR, (o]
ES UNA UTOPIA? Estid demostra-

V.

do que los empleados con menor ca- 4

pacidad de concentracion son los ‘g J

que se llevan el trabajo a casa con

maés frecuencia, segin un estudio
publicado en 2018 en Fournal of
Worle and Organizational Psycho-
logy. El psicologo Ovidio Penalver

da otras claves que pueden ayudar a
la conciliacion: “Hay gente que tiene
dos mdviles, uno personal y otro del
trabajo, que apagan cuando salen de la
oficina. Otra posibilidad es que cuan-
do suene el teléfono no lo cojas, pero
requiere asertividad. Otros proponen
salir de la oficina media hora més tar-
de pero no llevarse trabajo a casa. O
se dejan alli el portatil, porque tienen
maés riesgo de brujulear en él el fin de
semana. Al final, tu eficiencia depen-
de de lo concentrado y productivo que
seas en tu trabajo”, explica. ¢




ENTREVISTA |

Forjada en series, teatro y alguna aparicion

cinematogrdfica, Marta Hazas pertenece a esa

generacion de actrices que la television se ha

encargado de traer a nuestras vidas. Ha sabido

rentabilizar una popularidad a golpe de likes,

share ¢ photocalls en una de las trayectorias mas

interesantes de la ultima década.

2 Marta Gomez

MARTA HAZAS (Santander, 1977) no
se conforma con estar delante de la c4-
mara e incluso se atreve en la produccion
de ficcién con “Pequenas coincidencias”,
la primera serie espafola de Amazon en
la que comparte cartel con su pareja en
la vida real, Javier Veiga. Marta habla
deprisa, casi centellea las respuestas en
un alarde de espontaneidad compatible
con la coherencia y compostura de quien
tiene las cosas muy claras y el futuro bas-
tante bien planeado.

Desde pequena has sido una gran de-

portista. ¢En qué medida estos habitos
han influido en tu buena salud actual?
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Es verdad, siempre hice mucha danza y
al llegar a los trece anos, esa edad tan di-
ficil en la que muchos jovenes empiezan
a consumir alcohol y a fumar los prime-
ros cigarrillos, a mi me pill6 a tope con
el tenis y el baloncesto, por lo que todo
mi entorno era gente que se dedicaba al
deporte. Esta circunstancia me alejé de
esas tentaciones y en ese sentido creo
que estoy viviendo de las rentas al haber
tenido una adolescencia dedicada a la
vida més saludable que me podia imagi-
nar. Ademas, creo que es importante re-
calcar que no fumo ni he fumado nunca:
mis padres son fumadores asi que desde
nifia empecé a odiar el tabaco.

Foto: Bernardo Doral




“Si vinculo
miimagen a
un producito,

me encargo
de averiguar

que no sea
perjudicial
para la salud

n{ltgi ONAYOA

Slao lesiada

en anltrnale
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ENTREVISTA | Marta Hazas

Y actualmente, épracticas deporte con asiduidad?
Mucho menos de lo que desearia. No me gustan los gimna-
sios, soy la tipica que me apunto y luego no voy (risas).

Entrenadores personales, rutinas deportivas, rigidas die-
tas... Debes ser de las pocas famosas que no vive obsesio-
nada con lalinea.

iEs que yo no soy modelo! De hecho, me ves en la playa y
tengo mis cosillas no te creas... como una mujer absoluta-
mente normal. Tengo a mi favor que soy muy activa tanto
fisica como mentalmente y no llevo una vida en absoluto se-
dentaria. Intento ir a pilates, he vuelto a baile y ahora me he
apuntado a boxeo en un centro que han abierto al lado de mi
casa. Tengo que confesar que eso de las endorfinas funciona.

¢Algin vicio confesable?

Las galletas. Desayuno siempre dulce, primero algo de fruta
en ayunas, pero a continuacion lo que necesito es un chute de
energia, de glucosa. Como bien y equilibrado, creo que esa es
la clave porque cuando te privas de cosas, te obsesionas y tie-
nes mas hambre. Hay que buscar estar lo mejor posible pero
dentro de cdémo somos cada uno y olvidarse de estereotipos, y
ese es un trabajo que hay que hacer internamente.

El trabajo de actrizlleva acarreados unos horarios irracio-
nales, la tirania del catering'y la temida “hora del bocadi-
1lo” entre secuencias. {Como lo sobrellevas?
Efectivamente, con los ritmos de rodaje descontrolas mucho
porque empiezas muy pronto y antes de sentarte a la mesa te
han dado ganas de comer cinco veces. En los catering lo mas
facil es la comida rdpida y no siempre tienes acceso a produc-
tos saludables. Pero bueno, tampoco pasa nada por comer de
vez en cuando un bocadillo o llevarte cosas de casa, lo ideal es
encontrar el equilibrio.

¢Tomas algiin complemento vitaminico?

No, nunca. Lo Gnico que he tomado, a veces y por prescrip-
cion médica, es ferritina, ya que, como muchas mujeres, ten-
2o bajadas de hierro, sobre todo en primavera.

De forma paralela a tu carrera de actriz, sueles prestar tu
imagen a distintas campaifias publicitarias. Ademas de los
motivos econémicos, équé te lleva a apoyar estas marcas y
qué requisitos exiges para asociar tu nombre a ellas?

Yo considero la publicidad una parte més de mi trabajo. Me
parece que en esto, en Espafia, hemos sido muy mojigatos
pensando que habia cosas que un actor no podia hacer,
mientras que en otros paises lleva décadas siendo algo muy
habitual. Y en ningln caso se trata de vender por vender,
cuando he participado en alguna campana lo he hecho con
cosas en las que creo, ya que no quiero enganar a nadie.

Productos bio, alimentaciéon sana y campaiias que abo-
gan por la calidad de vida. Tu imagen esta asociada a
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“Soy de las
que no van
al médico
ymeda
miedo
hacerme
analisis de
sangre, pero
reconozco
que son
necesarios”

marcas saludables...

Asl es y me siento orgullosa y
contenta por ello. Si vinculo mi
imagen a un producto, me en-
cargo de averiguar que no sea
perjudicial para la salud. En el
caso de los productos cosméti-
cos, que no hayan sido testados
en animales. En todo esto pro-
curo mantener una coherencia.

Tu altimo chequeo médico te
lo hiciste...

Hace muy poco, la verdad,
apenas un par de meses, y fue
por cuestiones laborales, ya
que para el seguro de mi tl-
tima serie, “Pequenas coinci-
dencias”, me lo pedian. Tengo
que confesar que no me gustan: soy hipocondriaca, de las
que no van al médico y le da miedo hacerse anélisis de
sangre. Luego, cuando me dan los resultados y veo que
todo esta bien, ya respiro y me tranquilizo; pero hasta ese
momento lo paso un poco mal. No obstante, es necesario
hacerlos, al menos una vez al ano.

Tus comienzos artisticos fueron como bailarina aunque
rapidamente cambiaste esta disciplina por la interpreta-
cion. ¢En qué medida te ha ayudado esta formacion en tu
carrera?

Asi es, hice la carrera de Danza Espanola pero siempre
tuve muy claro que lo que queria era ser actriz. Dentro
de las disciplinas que estudias en Arte Dramatico hay una
dedicada al cuerpo y es esencial: es nuestro instrumento
de trabajo y haber estudiado danza previamente te facilita
tener una mejor conciencia de tu cuerpo, del espacio que
ocupas, de como moverte, eres més concreta a la hora de
trabajar movimientos.

Eres muy activa en redes sociales, especialmente en Ins-
tagram. ¢Lo consideras una herramienta itil para tu pro-
mocion o es un lastre de sobreexposicion que como perso-
naje publico tienes que arrastrar?

Odio la frase “cualquier tiempo pasado fue mejor” y creo que
todos tenemos que ir adaptdndonos a las nuevas tecnologias
asi como usar las herramientas siempre a favor de uno. Tanto
para publicitar mi trabajo como para el funcionamiento so-
cial, Instagram es una aplicacion a la que hay adaptarse en la
medida que a uno le guste. A mi me encanta la fotografia. Yo
estudié Periodismo y cursé todas las optativas que pude de
imagen gréfica, por lo que para mi es una red que me resulta
comoday que utilizo para mi diversion, disfrute y promocion.
Sé que a muchos compaiieros de profesion no les gusta e in-
cluso les agobia. Supongo que si algtin un dia me pasara esto,



Foto: Juan Pelegrin

lo dejaria, pero hasta el momento lo llevo de la forma que me
encaja, como una parte de la evolucion social del mundo en
el que vivo y al que me quiero adaptar.

700.000 seguidores en esta red social ¢no supone una res-
ponsabilidad a la hora de transmitir valores y habitos que
puedan influir en tus admiradores mas jovenes?

Nunca me lo habia planteado, pero considero que al estar tan
expuesta es interesante mantener una coherencia. Si puedo
contribuir a que las futuras generaciones tengan una buena
educacion en salud a través de mi experiencia es fantéstico.

¢Crees, como muchas de tus compaiieros de profesion,
que ser mujer y ademas ir cumpliendo afios son un obs-
taculo en el mundo de la interpretacion?

Es obvio que si. Hay pocos papeles para mujeres que no sean

“ME CONSIDERO
AFORTUNADA:
NO HE SUFRIDO
ENFERMEDAD
RELEVANTE"

Creo que la juventud
no debe eximirse de
cuidar y preocuparse
por la salud, ya que

es nuestra fuente de
energia y muchas
veces no la valoramos
hasta que nos falta.

Me considero muy
afortunada: ni de cerca
he tenido contacto con
alguna enfermedad
relevante. Ni siquiera
de nina. De hecho,
tengo el recuerdo de
preguntarle a mi madre
si te podias morir algun
dia sijamds te habian
operado de nada. Lo
mads chungo que tengo
es que soy muy miope,
pero por lo demdas he
tenido mucha suerte.
Mibuena salud se debe
a una adolescencia
marcada por el
deportey los habitos
saludables. La clave
reside en la educacién
de la alimentacion.

jovenes y parece que las historias siempre se cuentan a tra-
vés de la mirada del hombre, pero es algo que estd cambian-
do. No creo que haya que poner el grito en el cielo todo el
rato porque eso genera un clima muchas veces hasta irreal.
Es verdad que si hacemos peliculas biograficas de politicos
aparecen menos mujeres en papeles relevantes, pero esto es
el mero reflejo de la realidad en la que vivimos porque hasta
hace relativamente poco, las mujeres no ocupdbamos estos
roles en la sociedad. También influye mucho la moda: yo lle-
gué a Madrid con 28 afios iy ya me decian que era mayor!
Llegué a la capital en pleno boom de la ficcion adolescente,
asi que al entrar en el reparto de la serie iconica “El Inter-
nado” me dieron el papel de profesora. Mira, ahora no me
quiero preocupar por esas cosas, lo que me quiero es ocupar
ofreciendo proyectos buenos. Creo que hay historias muy in-
teresantes que contar desde el prisma femenino. ¢
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—TAPEAR

a’e JOIl

salicdable
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Las tapas ideales
para comenzar a
comer son aquellas
con;u'tuidas por

proteina y verd

La costumbre vasca
de comer en pequernias
porciones se ha
extendido a todo el
pais y encontramaos
restaurantes con una
amplia oferta de tapas:
creativas, tradicionales
e incluso veganas.

Una forma de comer
que puede lleyarnos a
excesos. ;Como hacer
este hdbito saludable?

| NUTRICION

TRUCOS PARA COMER MENOS

La nutricionista Carmen
Escalada sugiere algunas
medidas que podemos
llevar a cabo para comer
menos cuando salimos
de tapas:

1 No llegar con
mucho hambre

a nuestra cita, de ser asi,
tenderemos a comer mads,
de forma rapida y hare-
mos peores elecciones.

2 Elegir tapas

cuyos ingredientes
principales sean las ver-
durasy las proteinas de
calidad como los pesca-
dos o mariscos. De
esta manera, disfrutare-
mos sin incorporar
muchas calorias y nos
saciaremos antes.

3 Optar por tapas
crujientes, ya que
requieren mas tiempo
de masticacién, por lo
que nos ayudan a comer

menos y aumentan la sen-
sacion de saciedad.

4 Comer despacio,
saboreando las

comidas y disfrutando del

ambiente y la compaifia.

5 Acompanar nues-

tras tapas con agua
con gas favorecerd nues-
tra sensaciéon de plenitud
sin aportarnos calorias
extra. Excepto en personas
que padezcan hernia de
hiato, reflujo gastroesofa-
gico u otros problemas in-
testinales como aerofagia
o distensiéon abdominal.

EL “PICOTEO", ACOMPANADO de la correspondiente cafia o vasito
de vino, genera en nuestro cuerpo un coctel que puede llegar a ser muy
peligroso. La ingesta excesiva y brusca de bebidas alcohdlicas puede pro-
vocar una aceleracion del ritmo cardiaco, lo que se conoce como el “sin-
drome del corazdn en vacaciones”, untrastorno del ritmo cardiaco (gene-
ralmente, una taquicardia supraventricular) debida al abuso de alcohol.
Los sintomas son palpitaciones, falta de aire, dolor toracico o mareo; en la
mayoria de los casos, suelen remitir sin necesidad de tratamiento una vez
que el cuerpo ha metabolizado todo el alcohol consumido. Pero no solo
eso, el “picoteo” también incremeta el sobrepeso y la obesidad, dos facto-
res de riesgo cardiovascular. Un estudio realizado por el Instituto Médi-
co Europeo de la Obesidad (IMEO) en 2016, donde se encuestd a 204
personas en los meses de verano, muestra que una de cada dos personas
aumenta entre dos y cinco kilos de peso en esta época. Ya hay municipios,
como el corunés de Nardn, que han trazado planes para reducir el sobre-
peso entre sus habitantes: el Ayuntamiento propone medidas como el
seguimiento médico periddico de los vecinos y que los hosteleros ofrezcan
mends saludables, con especial atencién al tapeo, considerado uno de los
elementos que mas hace subir de peso.
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PARA DISFRUTAR DE UNAS VACACIO-
NES con buena salud, desde la Fundacion Es-
panola del Corazén (FEC) se aconseja evitar el
consumo brusco y excesivo de alcohol, los ali-
mentos grasos y las comidas copiosas. Una reco-
mendacién en la que también coincide Carmen
Escalada, nutricionista clinica de IMEO, quien
advierte que “desestabilizar nuestra alimenta-
cién o, lo que es lo mismo, aumentar de manera
importante las calorfas ingeridas o nuestro con-
sumo de grasas saturadas y trans, aztcar, sal y
alcohol a la vez que se reduce el de frutas, ver-
duras, proteinas de calidad o cereales integrales,
puede poner en grave riesgo nuestra salud, no
solo a nivel cardiovascular sino también al au-
mentar el riesgo de padecer otras muchas pato-
logias como sobrepeso, obesidad, diabetes, gota
o hipercolesterolemia”.

QUE ELEGIR AL IR DE TAPAS. “Si vamos
a tapear o pasar tiempo en una terraza, hay que
elegir raciones de contenido proteico como ibé-
ricos, marisco, pescado, boquerones en vinagre,
sepia a la plancha o pulpo a la gallega. Es impor-
tante evitar el pan, la mayonesa y los fritos para
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CHIRINGUITOS:
:EN QUE FIJARSE?

Los establecimientos de
comida al aire libre de-
ben respetar una serie de
medidas para evitar el
deterioro y la contami-
nacion en los alimentos.
“Hay ciertas pautas que
estos establecimientos
deberdn seguir, como

no romper la cadena del
frio de los alimentos, ya
que de hacerlo, se fa-
vorecerd el crecimiento
de bacterias causantes
de intoxicaciones;
mantener una higiene
adecuada, tanto en el
personal como en el es-
tablecimiento; asegurar-
se que las preparaciones
culinarias alcancen la
temperatura suficiente
que asegura la destruc-
cion de microorganismos
patogenos; no mezclar
alimentos crudos con
preparaciones ya acaba-
das; no poner en contac-

to alimentos con basuras
y residuos; no servir
alimentos que estén
caducados o en envases
que presenten abolladu-
ras o hinchazon; lavar
adecuadamente las
frutas y verduras que se
vayan a servir crudas;
utilizar derivados del
huevo pasteurizados en
lugar de huevos frescos;
no almacenar platos ya
preparados a tempera-
tura ambiente”, detalla
Carmen Escalada. Por
todo ello, lo mds ade-
cuado es acudir tnica-
mente a chiringuitos que
nos den cierta seguridad
de que estén cumpliendo
estas indicaciones.

“Eso si, una vez en ellos,
evitar consumir aquellos
alimentos que tengan un
color, olor o textura di-
ferente o desagradable”,
avisa la nutricionista.

poder disfrutar y al mismo tiempo alimentarnos
correctamente”, sugiere Rubén Bravo, dietista
de IMEO. Las tapas ideales para comenzar a
comer son aquellas constituidas por proteina y
verduras. Por ejemplo: gambas, sepia o calamar
al ajillo, pulpo o lacén con pimentén, berbere-
chos con un chorrito de limén, mejillones, ja-
mon ibérico, champinones salteados con jamon,
banderillas de encurtidos. Evitar las salsas y ele-
gir alifos saludables: aceite (poca cantidad)
con ajo y perejil, limon o tomate natural tritu-
rado. Acompanar las tapas con agua. ¢

La ingesta excesiva
y brusca de bebidas
alcoholicas puede
prouocar lo que

se conoce como el
“sindrome del cora-
z6n en vacaciones”
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ALIMENTACION Y SALUD |

LA ENFERMEDAD CARDIOVASCULAR OBESIDAD Y SEDENTARISMO.

es la principal causa de muerte en el mundo oc- ~ En Espana, un 23,8% de la poblacion
cidental. En Espana, segtin datos del Instituto  infantil y juvenil tiene sobrepeso y un
Nacional de Estadistica (INI) de 2017, repre-  10,3% obesidad, segiin estimaciones

sentd el 28,8% de todos los fallecimientos, por ~ obtenidas en el Estudio Nutricional de
delante de los tumores y de las enfermedades ~ la Poblacién Espafiola 2018 (Estudio

del sistema respiratorio. La buena noticiaes que ~ ENPE). ¢Las causas? El consumo de

los datos se podrian revertir aplicando medidas ~ alimentos procesados, con alto conte-

de prevencion desde la infancia. La Sociedad — nido en azGcar y grasas saturadas, en
Espafiola de Cardiologia (SEC) y la Fundacion  las dietas de los ninos y el sedentarismo. Las
Espafiola del Corazén (FEC) han elaborado el recomendaciones para ayudar a perder peso al

informe “Riesgo cardiovascular desde la infan-  nifio con sobrepeso u obesidad incluyen reducir
cia”, donde un grupo de expertos en cardiologia, el ntimero de calorias ingeridas, no usar la co-
alimentacion y deporte analizan el entorno es-  mida como recompensa por el buen comporta-

colar y los habitos alimentarios y deportivos de ~ miento del pequenio, restringir las bebidas azu-
la poblacion infantil. E1 documento pone el foco
en los principales factores de riesgo evitables:.

“La obesidad, la inactividad fisica, el colesterol Aunque las enfermedades
elevado, la hipertension arterial y el tabaquismo .
cardiovasculares suelen

se podrian prevenir siguiendo habitos de vida

saludables”, indica el doctor Ignacio Ferreira,  desarrollarse en la edad
coordinador del informe, miembro del Comité

Ejecutivo de la SEC y editor jefe de Revista Es- adulta, existen f actores
pafiola de Cardiologia. der ieSgO que estan

HIPERTENSION ARTERIAL. Aunque no  PPTESENIES desde la
es frecuente en la infancia (la padecen menos infancia y sobre los J\ k

del 8% de los ninos), los expertos si ven nece- que Sepuede actuar

sario vigilarla en las revisiones rutinarias de los
menores, puesto que es una enfermedad “si-
lenciosa” y puede pasar inadvertida. Hay que £ Carmen Bayén
evitar el sobrepeso, la obesidad, y el exceso de
sal en la dieta. Segtin algunos estudios, el con-
sumo alto de sal puede observarse en un 80%
de los nifios con hipertension; y se recomienda
la préctica de ejercicio fisico regular y aumen-
tar el consumo de frutas y verduras.

COLESTEROL ELEVADO. Algunos estu-
dios han demostrado que la acumulacién de
colesterol en las arterias comienza en la nifiez
y progresa hasta la edad adulta. Lo més
frecuente es que el aumento del coles-

terol sea motivado por un inadecuado

estilo de vida: exceso de ingesta calo-

rica, aumento de consumo de grasas
saturadas, obesidad y sedentarismo.

En los ninos con el colesterol elevado

se recomienda disminuir las grasas

(menos del 7% de calorfas en forma

de grasa saturada) y aumentar el

consumo de fibra, ademas de realizar

ejercicio fisico y perder peso.
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ALIMENTACION Y SALUD | Prevenir la enfermedad cardiovascular desde la infancia

COLEGIOS CON
SELLO DE CALIDAD

La Fundacion Espafiola del Corazon propone conceder
un sello propio de calidad a los centros que apuesten
por las siguientes caracteristicas:

o
o q
B

DEPORTE. “Los expertos
recomendamos incluir
una hora diaria mds

de actividad fisica a la
semana en Educacion
Infantil y Primaria”, dice
el doctor Emilio Luengo,
especialista en Cardiolo-
gia, miembro del Consejo
de Expertos del drea de
Actividad Fisica de la
FECy miembro de la
Sociedad Espanola de
Medicina del Deporte.

Y aumentar la oferta
de actividades fisicas.

RECREO “ACTIVO".
Conseguir que en el

recreo promuevan las
actividades fisicas para
que los alumnos puedan
desconectar y afianzar los
conocimientos adquiridos
durante las clases.

CESION DE LAS INSTA-
LACIONES DEPORTIVAS
de los centros para que
puedan utilizarse también
los fines de semana.

L
[ |
[
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caradas y la bolleria industrial, aumentar el nivel
de actividad fisica y realizar actividades deportivas
que sean del agrado del nifio, y limitar el tiempo de
sedentarismo (ver la television o jugar con video-
consolas).

TABAQUISMO. Los nifos y adolescentes espa-
noles mantienen elevados niveles de adiccion al
tabaco. En 2008, un estudio epidemioldgico reali-
zado en estudiantes de 14 a 18 afios, mostr6 que el
44,6% fumaba o habia fumado alguna vez. Se esti-
ma que 9 de cada 10 fumadores adultos adquieren
el habito de fumar antes de terminar la ensenanza
secundaria. La prevencion del tabaquismo tiene
que hacerse desde casa (padres, hermanos mayo-
res), el colegio (profesores, educadores) y la socie-
dad en general (por ejemplo, evitando ambientes

A ¢

B

MENUS MAS SALUDA-
BLES. “El modelo actual
repercute en la calidad
nutricional de la comida
servida en los comedores
escolares, con una escasa
presencia de verduras
por debajo de lo deseable,
exceso de alimentos

del grupo de carnesy
derivados y de alimentos
precocinados que requie-
ren su preparacion en
fritura”, alerta el doctor
Ferreira. Hay que apostar
por verduras, pescados,
legumbres, huevos, yogur
sin azucary fruta. Y por
tentempiés sanos en el
recreo.

EVITAR LAS MAQUINAS
DE VENDING. Suelen
contener alimentos

con humo del tabaco). ¢

procesados, con alto
contenido en azucary
grasas saturadas. “Para
asegurar la calidad de los
alimentos consumidos
durante el horario esco-
lar, es necesario sustituir
las mdaquinas de vending
por otras con alimentos
saludables: agua, fruta

o lacteos”, senala el
doctor Javier Aranceta,
presidente del Comité
Cientifico de la Sociedad
Espafola de Nutricion
Comunitaria (SENC)y
miembro del Consejo de
Expertos del area de Nu-
tricion de la FEC.




El 52% de nuestras
bebidas son bajas
en calorias

Coca-Cola Espaina quiere contribuir a la reduccion del
consumo de azucares de la poblacion.

Por eso trabajamos e innovamos para disminuir o eliminar el

azucar en nuestra oferta de bebidas y actualmente una de
cada dos bebidas que vendemos es baja en o sin calorias.

é’fg% Iberia
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ORTOREXIA

C.unicdo conier
S0 SE 110S Vdd

(e lcLs 172117105

La obsesion por consumir
exclusivamente alimentos
ecologicos en base a la creencia de
que son mas saludables puede ser
perjudicial. ; De verdad son mas
sanos?,; cudndo este hdbito puede
convertirse en un problema?

2 Miguel A. Barguefio

YA LO DIJO SOLON DE ATENAS,
uno de los Siete Sabios de Grecia, alld
por el siglo VI antes de Cristo: “Nada
con exceso, todo con medida”. La frase
puede aplicarse en pleno siglo XXI a
diversos ambitos, también el de la ali-
mentacion. Porque si decantarse por
alimentos ecolégicos puede ser una
buena opcién —son maés sostenibles,
impulsan el comercio de cercania y es-
tan muy ricos—, limitar nuestra inges-
ta a este tipo de productos no es mejor
que no hacerlo vy, llevado al extremo,
puede convertirse en un problema.

La ortorexia, concepto acunado a
finales de los noventa por el médico

28 | fundaciondelcorazon.com

estadounidense Steven Bratman en
base a los términos griegos ortho (co-
rrecto) y orevia (apetencia), podria
definirse como “una preocupacion ex-
cesiva por la eleccion de alimentos que
quienes los consumen consideran méas
sanos”, apunta Ramoén de Cangas, die-
tista-nutricionista, doctor en Biologia
Funcional y director de varias clinicas

&
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en Asturias. Puede darse en cualquier
franja de edad, “pero es més habitual
en personas deportistas y jovenes, y a
veces curiosamente con un nivel cul-
tural medio-alto”, afnade. Un estudio
publicado en 2018 en Frontiers in
Psychology subraya que la fijacion por
la comida “sana”, la obsesion por la sa-
lud, la industria del fitness y otros as-

“No se puede decir que el consumo
habitual de alimentos ecologicos se

C

relacione con ventajas para la salud”



pectos de la cultura occidental actual
“egjercen una considerable influencia
en el desarrollo de la ortorexia”. La
OMS estima que un 28% de la pobla-
cion mundial padece este problema.
Investigadores chilenos analizaron en
2015 a 205 estudiantes de instituto
de su pais; segun los resultados pu-
blicados en la Revista Chilena de Nu-
tricién, un 80,7% de ellos presentaba
conductas ortoréxicas. No hay datos
de su prevalencia en Espana.

¢LOS ALIMENTOS ECOLOGICOS
SON MAS SANOS? “Si hacemos un

repaso a la literatura cientifica no se

| CONSUMO

SIGNOS PARA DETECTAR
LA ORTOREXIA

Elinuentor del término, Steven Bratman, plantea en
su web oficial (orthorexia.com) seis afirmaciones;
vernos reflejados en una sola de ellas puede indicar
que padecemos ortorexia.

Paso tanto tiempo

Nisiquiera
puedo relajar
midieta au-
toimpuesta
enocasiones
especiales,
como bodas o
comidas con
familiares o
amigos.

puede decir que el consumo habitual
de alimentos ecoldgicos se relacio-
ne con ventajas para la salud, con un
mejor rendimiento deportivo o con un
menor riesgo de enfermedades crénicas
o cardiovasculares”, afirma De Cangas.

Transgénicos, pesticidas y todo tipo
de sustancias artificiales horrorizan al
ortoréxico, que a veces comulga con
principios no siempre bien fundados,
como el rechazo a la leche y sus deri-
vados. “La evidencia cientifica a favor
de los lacteos, especialmente aquellos
fermentados, como el yogur o el kéfir,
es elevada en cuanto a beneficios para
la salud cardiovascular o metabdlica”,

Mi concepto de paz,
felicidad y autoestima
depende en gran medi-
da de lo que como.

de mivida pensando,

Un 28% de
la poblacion eligiendo y preparando
mundial padece comida saludable que
ortorexia, seguin interfiere con otras
la OMS facetas de mivida. Cuando ingiero

comida que me
parece poco
saludable, me
siento ansioso,
culpable o
sucio, y juzgo
severamente
aquienes la
consumen.

Cada vez elimino mas
alimentos de mi dieta,
aveces adaptando a mis
intereses alguna teoria
alimenticia existente.

He perdido mds peso del
que la gente dice que es
bueno para mi, se me cae
el peloy tengo problemas
de piel o menstruacion.

advierte De Cangas. Repudiar la carne
puede complicar su equilibrio nutricio-
nal (“sobre todo cuando no son perso-
nas con una buena formacion en nutri-
cion”, senala el experto), aunque si solo
reducen su ingesta pueden estar acer-
tando. “Consumir més alimentos de
origen vegetal y menos de origen ani-
mal supone una serie de ventajas para
la salud”, dice el dietista-nutricionista.
“La ortorexia en si misma no tiene por
qué causar ningan problema de salud”,
concede De Cangas, pero llevada al ex-
tremo, cuando se mezcla con otros con-
ceptos y ciertas supersticiones, “podria
llegar a ser una dieta deficitaria”. ¢
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Las vacaciones en la playa, ademas de

sol y barios, pueden tener otro aliciente: la
Jangoterapia. Es posible practicarla en playas
cuyos acantilados y fondos marinos cuentan
con un barro muy rico en minerales que
posee propiedades beneficiosas para la piel.

2 Juanfran Ferndndez

ANTES DE LA ACTUAL MODA de
cubrirse la piel con lodo marino, ya lo
utilizaban en Mesopotamia (ano 2.500
a.C.) con fines medicinales. También
en el antiguo Egipto: los médicos de
los faraones aplicaban arcilla como
antiinflamatorio y antiséptico en heri-
das y quemaduras, y por supuesto para
embalsamar momias. Griegos y arabes
continuaron con esta practica, como
detalla el médico heleno Hipdcrates,
que administraba el barro para curar
inflamaciones y trastornos digestivos;
o Galeno, el famoso filésofo y médico
griego, que en el siglo 1T d.C., registrd
numerosos casos de usos internos y
externos en su tratado sobre la terapia
con arcilla y observé el uso que hacian
del lodo los animales enfermos o heri-
dos. El arabe Ibn al-Baitar, nacido en
Malaga, escribié una famosa obra so-
bre farmacologia, en el siglo X111, don-
de hizo un compendio de los distintos
tipos de tierra medicinales.
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ES CANYERET O PLAYA DE LLUCALCARI (DEIA, MALLORCA)
Esta pequena y pedregosa playa es un lugar idilico pero con un acceso complicado.
No esta muy concurrida y es aprovechada para practicar naturismo. Muy cerca
existe una fuente de agua dulce, junto a una higuera, que brota sobre arcilla, y que
es utilizada por los banistas para impregnarse de barro con el que nutrir y mejorar
el aspecto de la piel gracias a sus propiedades remineralizantes y regeneradoras.
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En la actualidad, son muchos los centros
de talasoterapia y balnearios que ofrecen pe-
loterapia (fangoterapia) para tratar afecciones
del aparato locomotor, cutineas o reumaticas
avalados por diversas investigaciones que con-
firman que “se pueden conseguir resultados
terapéuticos y cosméticos significativos en di-
ferentes patologias”, afirma el doctor Antonio
Hernandez Torres, del Instituto de Salud Car-
los 111, en su estudio “Peloterapia: Aplicacio-
nes médicas y cosméticas de fangos termales”
(2014). Anade que “han tenido excelentes re-
sultados médicos en el tratamiento de proce-
sos reumatoldgicos (artrosicos degenerativos,
inflamatorios, etc.) y de patologias dermato-
logicas, como la psoriasis”. Segin la Sociedad
Espafiola de Talasoterapia (SET), “el fango
marino es rico en minerales (azufre, magnesio,
cobre, hierro), vitaminas y proteinas; une be-
neficiosos minerales naturales tanto del agua
como de la tierra, y es utilizado en muchostra-
tamientos corporales”. Por su parte, Francisco
Maraver, director de la Escuela de Hidrologia
Médica en la Facultad de Medicina de la Uni-

versidad Complutense de Madrid, realiz6 una
revision de estudios sobre la peloterapia, en
2015, donde constata que la fangoterapia dis-
minuye el nivel de mediadores inflamatorios y
posee efectos analgésicos y sedantes. También
destaca que las indicaciones mas efectivas de la
peloterapia son las afecciones reumaéticas.

EL BARRO MAS COMUN en peloterapia es
la arcilla que, a su vez, se puede encontrar en
diferentes variedades con distintas cargas de
minerales y, por lo tanto, con diversas aplica-
ciones. Asi, podemos encontrar arcilla —clasi-
ficada segin su color- verde, amarilla, rosada,
negra, roja, gris y blanca.

La técnica consiste en cubrir la parte del
cuerpo a tratar con fango o barro, y esperar a
que se seque; a continuacién, se debe retirar
con agua del mar, no merece la pena prolon-
gar mas el tratamiento, ya que una vez que el
lodo esta seco, sus propiedades ya han sido asi-
miladas. También se puede aplicar mediante
cataplasmas o compresas, incluso administrar
con banos de barro caliente en piletas ade-

PLAYA DE
BOLONIA
(TARIFA, CADIZ)
Hay varios motivos
para acercarse a este
rincon gaditano: por
la playa de agua cris-
talina, por las dunas
de arena dorada, por
las ruinas romanas de
Baelo Claudia o por
sus lodos. El barro se
forma por la interac-
cién del agua sobre la
pizarra, por lo que se
trata de un lodo rico
en magnesio, cobre,
zincy silicio que se
utiliza como trata-
miento de belleza
para conseguir una
piel suavey brillante
que también elimina
toxinas y reduce el
exceso de grasa.
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Foto: José Maria Caballero. Patronato de Turismo de Cadiz.



BIENESTAR | En busca del fango marino

cuadas. Hay que ser conscientes de que estas
téenicas estan cubriendo nuestro cuerpo con
un elemento externo y, en algunos casos, au-
mentan la temperatura corporal, lo que puede
alterar la frecuencia cardiaca y respiratoria. Asi,
las personas con problemas cronicos de salud
deben consultar previamente a su médico. Esta
indicacion debe ser tenida en cuenta especial-
mente por pacientes con enfermedades car-
diovasculares, renales, pulmonares o con pro-
blemas de tensién arterial. Tampoco se suele
aconsejar esta terapia a mujeres embarazadas
ni a personas con tumores. En algunos casos,
serd suficiente con limitar su uso tanto en re-
lacion al tiempo de duracion como a las zonas
del cuerpo donde se debe aplicar. ¢

CAVALLERIA (MENORCA)

Nada mds divisarla ya podemos comprobar que
el color rojizo que caracteriza a esta playa pro-
viene de la arcilla de sus rocas. Mezclada con el
agua del mar da lugar a un lodo que se utiliza
como tratamiento de belleza: exfolia, tonificay
mejora la circulacion sanguinea.

AIGUES BLANQUES

(SANTA EULARIA DES RIU, IBIZA)

El acantilado que da sombra a esta playa se
compone de un mineral grisdceo que al mojarse
produce un barro al que se le atribuyen propie-
dades terapéuticas y relajantes, especialmente
regeneradoras de la piel. Es habitual ver banis-
tas cubiertos de lodo paseando por la playa a la
espera de que el sol los seque. Entre las efectos
de estos barros, estan desintoxicar la piel y
aliviar la tension musculary la inflamacion.
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ES BOL NOU O SA CALETA (IBIZA)

Se trata de una cala muy popular, dentro del Parque Natural de Ses
Salines, en parte gracias al barro arcilloso de sus paredes escarpadas.
Mezclada con agua de mar adquiere la consistencia adecuada para
aplicarlo como exfoliante en la piel o en el cabello. Mientras se seca so-
bre la piel, puedes caminar hasta el poblado fenicio de Sa Caletay, una
vez aqui, baiarte en el mar para arrastrar la capa de barro.




En busca del fango marino | BIENESTAR

LAS CHARCAS DE LO PAGAN

(SAN PEDRO DEL PINATAR, MURCIA)

Estudios de la Universidad de Murcia aseguran que los fangos de esta
playa, de 14 kilometros, contienen altas cantidades de minerales con
efectos saludables por su contenido en fluor, calcio, potasio 0 magnesio,
lo que le confiere efectos cicatrizantes. ELLimo, que hay que extraer del
fondo del agua, es de color gris oscuro y facil de aplicar. Se recomienda
para personas con problemas de la piel y artritis. En cuanto esté seco
puedes desprenderte del fango en el agua de la charca y rematarlo con
un bafo en el mar para aprovechar las propiedades terapéuticas del
yodoy las sales minerales del Mar Menor.

Foto: Instituto de Turismo de la Region de Murcia.

CALA DE SAN PEDRO LA PLAYA DE TORRE DEL LORO S
i (LAS NEGRAS CABO DE GATA, ALMERIA) (ALMONTE, HUELVA)
El principal tesoro de la cala de San Pedro es su fuente de Las ruinas de la Torre del Loro son los restos que
i agua potable, ya conocida por los piratas que fijaron esta en- permanecen de la antigua torre vigia construida
% senada como refugio y que en la actualidad nutre los huertos en el siglo XVI por Felipe Il ante los constantes

de la bahia. Es una playa virgen de arena fina a la que solo ataques de los piratas berberiscos. Es una playa

se accede caminando o en barco, que se puede contratar en tranquila, de arena fina y de gran extension. Estd
Las Negras. Las habitantes del lugar aseguran que sus barros rodeada de pinos, sabinas y acantilados de donde
son beneficiosos para los dolores articulares o musculares, mana agua dulce hasta formar un lodo en el que
traumatismos, contusiones, reuma o artritis. se rebozan los banistas.
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recomienda sequir una dieta variada y
equilibrada y un estilo de vida saludable.
5i usted tiene unas condiciones dietéticas
especiales o padece alquna enfermedad
debe consultar a un profesional de la
salud.

Llas autoridades sanitanias  aconsejan
consumir en grasa saturada un maximo
de 204 al dia {10% de energia diaria).

Un menor consumo de grasas saturadas
contribuye a mantener niveles normales
de colesterol sanguinea,




HIGADO .
GIiSo

La enfermedad que durante arnos se =)
considero benigna es hoy un peligro

potencial: crece sin parar y puede

degenerar en cirrosis o cancer de higado.

2 Olga Ferndndez

= MIA
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Fuente: EASL-EASD-EASO Clinical Practice Guidelines for the management of non-alcoholic fatty liver disease. J Hepatol, 2016. 64(6): p. 1388-402.



SALUD | Higado graso: la epidemia silenciosa

"En la ecografia se ve
un higado blanquecino
porque esta infiltrado
de grasa”

NO HAY SINTOMAS. La enfermedad avan-
za lenta pero segura: la grasa se acumula a lo
largo de los afios en cantidades anormalmente
altas en el higado hasta provocar una grave en-
fermedad como la cirrosis o el cancer hepatico.
La esteatosis hepatica no alcohdlica o higado
graso ha crecido sin parar en los Gltimos afos.
En Espana, se estima que el 25% de la poblacion
adulta la padece, y aproximadamente un 5% ha
desarrollado inflamaciéon crénica con un gra-
do de fibrosis (cicatrizacion) variable, segtn la
Asociacion Espanola para el Estudio del Higado
(AEEH). Un estudio del registro de hepatocar-
cinoma de la AEEH demuestra un incremento
del 100% de los hepatocarcinomas secundarios
a esta patologia respecto a 2008-2009. “El hi-
gado graso es la tercera causa de trasplante en
Espafia. Cada vez se diagnostica més y puede
conducir al fallo del 6rgano”, seiala el doctor
Sami Aoufl, presidente de la Asociacion Espa-
nola de Higado y Rinén (AEHR).
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SE CARACTERIZA POR LA IN-
FLAMACION del higado que puede
avanzar hacia la fibrosis intersticial (ci-
rrosis) y al dano irreversible, lesion simi-
lar a la causada por el consumo excesivo
de alcohol. Ocurre con mas frecuencia
en las personas de entre 40 y 59 anos,
y estd intimamente relacionada con el
sindrome metabdlico, un conjunto de
alteraciones (triglicéridos altos, hiper-
tension, obesidad abdominal, HDIL-co-
lesterol disminuido, e intolerancia a los
hidratos de carbono) que aumentan el
riesgo de desarrollar enfermedades que
acaban afectando al corazon: diabe-
tes, hipertension, hipercolesterolemia
(niveles altos de colesterol malo (LDL)
en sangre), hipertrigliceridemia (tri-
glicéridos altos en la sangre), exceso de
grasa alrededor de la cintura. “Con que
se presenten tres de estos cinco puntos,
vya es causa de higado graso”, advierte Aoufi. Un
andlisis simple de sangre donde aparezcan las
transaminasas elevadas puede ser un signo para
realizar una ecografia que confirme el diagnosti-
co: “En la ecografia se ve un higado méas blan-
quecino porque esta infiltrado de grasa”, apunta
el especialista.

POR EL MOMENTO, NO EXISTEN FAR-
MACOS EFICACES para tratarla, aunque al-
gunos estudios en marcha podran arrojar resul-
tados esperanzadores. En el Congreso Europeo
de Higado, celebrado recientemente en Viena, se
present6 un estudio en fase 111 (“Regenerate”) en
el que han participado mas de 2.000 pacientes;
utilizando en el tratamiento el 4cido obeticélico,
en el 23,1% se observd una reduccion significa-
tiva en los signos ecocardiograficos de fibrosis.
La recomendacion de los especialistas es insistir
en los habitos de vida saludables para evitar la
progresion de la enfermedad. “Lo Gnico que nos
queda es aconsejar la reduccion de alimentos con
azGcar o fructosa y también los procesados, que se
han relacionado con el higado graso. Ademas de
realizar ejercicio fisico aerdbico, entre 150 y 200
minutos a la semana, y evitar el alcohol que es co-
factor de riesgo hepético”, advierte el doctor Sami
Aoufi. Conviene senalar que existe una predispo-
sicidén genética en algunas personas para desarro-
llar la enfermedad, “no aparece invariablemente
en personas obesas ya que los estudios indican
que hasta un 7% de ellos presenta normopeso”,
concluye el doctor Aoufi. ¢
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SALUD |

TATUAJES
GIGANTES

No solo no pasan de moda, sino que cada
vez se ven mds. Los tatuajes, esa costumbre estética
que conquista tanto a hombres como a mujeres,
sin distincion de edad, situacion economica o

estatus social, también encierran riesgos.

2 Eva Carnero

LA MODA DE COLOREARSE LA PIEL ha calado fuer-
te en la poblacion. Algunos de los tatuajes mas vistosos los
lucen artistas como Lady Gaga o futbolistas como Sergio
Ramos, en cuyo cuerpo apenas cabe ya la silueta de una
hormiga. Su particular forma de decorar la piel es imitada
por una legién de seguidores. De hecho, el informe “Segu-
ridad de los tatuajes y maquillaje permanente”, publicado
en 2017 por la Comisién Europea, estima que el 12% de los
europeos esta tatuado, siendo mas habitual en los adultos
jovenes y entre el sexo femenino.

ADVERTENCIAS CIENTIFICAS. Si bien la decision de
dibujarse en la espalda la silueta de un dragon de siete cabezas
es obviamente algo que entra en el ambito de lo estrictamen-
te personal, el hecho de que ese trazo se haga infiltraindose
tinta bajo la piel y que sea una opcién elegida por un nimero
tan elevado de personas, es motivo mas que suficiente para
detenernos a pensar acerca de sus posibles efectos sobre la sa-
lud. En este sentido, el informe de la Comision Europea ad-
vierte de que algunos componentes de la tinta para tatuar no
estan elaborados para este fin y suponen, por tanto, un riesgo
para la salud. De hecho, seglin asegura la Comision, tan solo
el 30% de los colorantes que se emplean en las tintas estan
autorizados para ser utilizados en productos cosméticos sin
ningtn tipo de restriccion.

Por otro lado, se han publicado numerosos articulos ha-
ciéndose eco de los resultados de un estudio aparecido en
Scientific Reports donde se advierte de los riesgos que ge-
neran los tatuajes en el sistema inmunolédgico. Unos datos
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que, en principio, podriamos considerar preocupantes, pero
que el doctor Donis Munoz Borras, dermat6logo y miembro
de la Academia Espanola de Dermatologia y Venearologia
(AEDV), pone en contraposicion a otros estudios que llegan
a conclusiones opuestas: "Existe un buen niimero de tra-
bajos publicados que se contradicen entre si. Asi, en 2016,
investigadores de la Universidad de Alabama publicaron
en el American Fournal of Human Biology un estudio que
demuestra que un mayor ntimero de tatuajes fortalecia el
sistema inmune y generaba mayores niveles de cortisol y de
inmunoglobulinas A”. Asimismo, también se ha puesto so-
bre la mesa la posibilidad de que exista alguna relacion en-
tre la aplicacion de tatuajes y el desarrollo de enfermedades
como el cancer. Ante tal cuestion, Munoz Borras asegura
que "hasta la fecha no se ha podido establecer una clara re-
lacién entre el cancer de cualquier naturaleza y los tatuajes”.
Y anade: "Se considera que las posibles asociaciones son de
caracter casual y no causal".

Siernip

INTERFIEREN EN DIAGNOSTICOS. Rechazando la
existencia de una relacion causa efecto entre los tatuajes y el
cancer, debido a la falta de pruebas cientificas concluyentes,
lo que si reconoce el experto es el hecho de que "la presencia
de particulas de tinta en los ganglios linfticos regionales es
muy frecuente en las personas tatuadas y ello puede generar




El pigmento alojado
en los ganglios
linfdticos regionales
permanece de por
vida, a pesar de
borrar el tatuaje

cdejar

errores diagnoésticos, en forma de falsos positivos, tanto en
la interpretacion del ganglio centinela en los pacientes con
melanoma, como en las pruebas diagnésticas por imagen,
como el PET o TAC, empleadas en la deteccion de metasta-
sis en patologias tumorales". Otro de los riesgos indirectos
tendria su origen en el hecho de hacerse un tatuaje sobre un

Jlrella

lunar. Y es que, segan el doctor Donis Mufioz, "la tinta de
los tatuajes nunca debe cubrir lunares o nevus congénitos o
adquiridos, y debe dejarse un espacio de seguridad a su al-
rededor, ya que al cubrirlos se puede enmascarar cualquier
cambio evolutivo y retrasar tanto el diagnéstico como el tra-
tamiento de un posible melanoma".
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SALUD | Tatuajes gigantes

“Hay que evitar exponerlos al sol, ya que
las radiaciones ultravioleta favorecen la

degradacion de los pigmentos”

Ademas, no es lo mismo tatuarse una rosa que la sombra
de un arbol, o dicho de otro modo, parece ser que los efectos
de las tintas son diferentes en funcion del color. "La tinta
roja es la responsable del 80% de las reacciones inflama-
torias de rechazo o alérgicas a los tatuajes, mientras que la
tinta negra es la menos conflictiva", distingue el doctor.

Menos importante parece ser el lugar donde se aplica el
tatuaje: "Si hablamos de tatuajes en la piel o en mucosas,
no es relevante la localizacion en la que se sitien”, remarca
el doctor. Eso si, sea cual sea el lugar escogido, "siempre hay
que evitar exponerlos al sol, empleando fotoprotectores con
alto factor de proteccion, ya que las radiaciones ultravioleta
favorecen la degradacion de los pigmentos”, advierte el der-
mat6logo Donis Mufioz Borrés.

LOS TATUAJES SE BORRAN, PERO LA TINTA...
Todos esos peligros, mas o menos graves, a los que nos ex-
ponemos cada vez que nos tatuamos una letra china o la
huella de nuestra mascota en la piel, épodrian desaparecer
si eliminamos el tatuaje en cuestion? Lamentablemente, la
respuesta no es la que desearfamos. Y es que, tal y como ex-
plica el dermatdlogo: "El pigmento alojado en los ganglios
linfaticos regionales permanecera de por vida a pesar de bo-
rrar el tatuaje, por lo que en caso de tenerse que realizar un
PET o un TAC habra que advertir al radi6logo de que en su
dia tuvimos un tatuaje, con el fin de evitar un error diagnos-
tico de graves consecuencias". En cuanto a los riesgos direc-
tamente vinculados con la eliminacion del tatuaje, el mas
importante esta relacionado con las cicatrices, las cuales,

"en ocasiones pueden llegar a ser importantes”, apunta Mu-
noz Borras quien pone el foco de la responsabilidad respec-
to a las posibles complicaciones en la eliminacion de tatua-
jes en el grado de preparacion, profesionalidad y experiencia
del operador. Y es que, "este tipo de intervenciones debe ser
realizada por médicos dermat6logos, ya que conocen como
nadie la capacidad de la piel para regenerarse después de
la accién del laser, ademés de poder prevenir a tiempo las
complicaciones y tratarlas eficazmente", concluye. ¢

RIESGOS DE PONERSE UN ARO EN LA NARIZ

Quiendice en la nariz,
dice enellabio, la lengua
0 elombligo. Hace tiempo
que hacerse un piercing
dejo de ser una moda,
para pasar a ser una de
costumbres estéticas
mds extendidas entre los
jouenes de todo el mundo.
Ahora bien, ;son total-
mente inocuas estas
perforaciones? Segun

la Clinica Mayo, esta
decisién no estd exenta
de consecuencias mds o
menos graves. Estas son
las mds relevantes:

Infecciones de la piel.
Después de ponerse un
piercing puede aparecer
enrojecimiento, dolor,
hinchazoén o una secre-
cion similar al pus.
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Reacciones alérgicas.
En ocasiones, algunas
joyas, en particular las
piezas hechas de niquel,
pueden causar reaccio-
nes alérgicas.

Aparicion de cicatrices
y dreas elevadas causa-
das por un crecimiento
excesivo del tejido cica-
trizal (queloides).

Daiios en la boca.

Las joyas que se colocan
en lalengua pueden asti-
llar y romper los

dientes, ademds de
herir las encias.

Enfermedades
transmitidas por

la sangre.

Sielequipo que se
utiliza para hacer

el piercing esta
contaminado con
sangre infectada,
puedes contraer
varias enfermedades de
transmisién sanguinea,
incluidas la hepatitis

B, la hepatitis C,
eltétanosy el VIH.
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SALUD |

Desde el tipico
estreniimiento
hasta las
[flatulencias y el
ardor de estomago,
el verano es la
época del ano que
mads sometemos al
sistema digestivo a
cambios de rutina
y alimentacion.

Lo que comemos,
pero también
‘como” comemos,
influye en la
prevencion de
posibles trastornos
intestinales.

2 Beatriz Portinari

EN EL TRABAJO, "ETILOGIA
INFECCIOSA de las diarreas”, que
analiza el patron epidemiologico en
Granada entre 2007 y 2012, se refleja
que la incidencia de la diarrea infec-
ciosa en paises desarrollados es dificil
de establecer porque “se trata de un
proceso autolimitado y no siempre
se realizan estudios microbiol6gicos”.
Sin embargo, los investigadores ob-
servaron, en cinco anos, un aumento
de las diarreas de origen bacteriano
en los meses estivales, con especial
protagonismo de la bacteria Salmo-
nella spp, que es la responsable de
la salmonelosis y provoca sintomas
como fiebre, diarrea y dolor abdomi-
nal. Aunque la infeccion intestinal es
el problema maés serio, existen otras
alteraciones menos graves pero tre-
mendamente habituales: las digestio-
nes pesadas, la acidez y el reflujo son
los sintomas que mas conducen a los
espanoles a tomar algiin tratamiento,
seglin un estudio realizado en 2014
por la agencia Nielsen.

“LOS CAMBIOS DE HABITOS
Y DE DIETA en verano influyen en
la salud digestiva, y pueden provocar
problemas que van de menor a mayor

(7.0

DIG
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gravedad. Las diarreas infecciosas es-
tan relacionadas con la transmision
de microorganismos en alimentos o
aguas contaminados que consumi-
mos. Y mas alld de la molestia que
supone, debemos tener en cuenta el
riesgo de deshidratacion, sobre todo
en la poblacion infantil y los ancia-
nos. Por eso recomendamos solucio-
nes de rehidratacion oral (de venta
en farmacias), que son mas efectivas
que las bebidas isotonicas y contie-
nen menos azucar. Y en caso de que
la diarrea dure varios dias acompa-
nada de vomitos, dolor abdominal
o fiebre, acudir al médico”, advierte
la doctora Cristina Carretero Ribdn,
portavoz de la Fundacién Espanola
del Aparato Digestivo (FEAD).

ERRORES EN LA ALIMENTA-
CION VERANIEGA. La salud
digestiva estival también esta re-
lacionada con nuestros habitos
vacacionales: comemos platos
exdticos o fuera de casa maés

a menudo; abusamos de co-
midas con exceso de grasas

y de alcohol; no tenemos en
cuenta las altas tempera- "—
turas cuando preparamos

772CLclS
ESTIONES



La bacteria
Salmonella spp
estd detras de la
salmonelosis

provoca sintomas
como fiebre, diarrea
¢ dolor abdominal

| SALUD

mayonesa y otras comidas con huevo; y
consumimos mas ceviche y ensaladas, con
pescado, verduras y hortalizas crudas que
requieren congelacion y lavado exhausti-
vo, respectivamente. “En verano nos re-
lajamos con la comida. Pedimos tapas en
los bares, ensaladilla rusa, pescados... sin
fijarnos en las vitrinas donde se exponen,
si son refrigeradas o no. A pesar del calor
tampoco prestamos atencioén a la cadena
de frio cuando compramos productos con-
gelados en el supermercado y tardamos
en guardarlos en el congelador, o cuan-
do llevamos al trabajo un tupper con
la comida y no lo guardamos en la
nevera nada mas llegar, o cuando
recalentamos una comida de la
que solo vamos a consumir una
raciéon y volvemos a guardar en
el frigorifico lo que sobra. Todo
eso aumenta la proliferacion
de bacterias en los alimen-
tos”, avisa la doctora.

EL ESTRENIMIENTO

ES OTRO PROBLEMA
FRECUENTE que en Es-
pana tiene una prevalencia

entre el 12 y el 20%, afec-

ta a uno de cada cinco
habitantes y supone el

20% de las consultas

sobre temas digestivos

en Atencion Prima-

ria, segin los datos

recogidos en la "Guia

para prevenir y tratar el
estrenimiento" de la Fun-

dacién Espanola del Apara-

to Digestivo (FEAD). Se trata

de un sintoma, no una enfer-
medad, que provoca deposiciones
secas, duras, con una frecuencia de

menos de tres veces a la semana. “En
Espafa tenemos un consumo deficitario
de fibra, menos de 16 gramos al dia cuando
la recomendacion es de 25 a 30 gramos. Si
a esto anadimos desajustes en vacaciones,
con cambios de rutina, transporte, horas de
viaje, nuevos destinos... sucede que muchas
personas tienen estrenimiento ocasional
que se podria solucionar con un aumento
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SALUD | Verano sin malas digestiones

Los desajustes en las yacaciones:
cambios de rutina, horas de viaje,
nueyos destinos... suelen producir
estrenimiento ocasional

de consumo de fibra y agua, ejercicio
fisico y no reprimir las ganas de defe-
car cuando surjan”, explica Carretero.

¢{COMO EVITAR LOS MOLES-
TOS GASES? Los responsables de
las flatulencias son glicidos como la
rafinosa (presente en las coles de Bru-
selas, brocoli y repollo), la lactosa (el
azucar natural de la leche que encon-
tramos en los helados veraniegos), la

fructosa (elevada en cebollas, higos,
ciruelas, uvas y peras) y el sorbitol.
Ante un exceso de gases en el intestino
y meteorismo puntual se recomienda
reducir el consumo de bebidas car-
bonatadas y alimentos ricos en fibra,
masticar y deglutir despacio, y apro-
vechar los beneficios de infusiones de
plantas con aceites esenciales, como la
angélica, el hinojo, el anis verde y el
anfs estrellado. ¢

iEN VERANO CUIDADO CON...!

COMIDAS GRASAS

——

PESCADOY
VERDURA CRUDA

COMIDA
RECALENTADA

ALCOHOL

ARDOR DE
ESTOMAGO:
¢POR

QUE SE
PRODUCE?

Un 30% de la poblacién espa-
nola reconoce los siguientes
sintomas: quemazon que nace
en el estémago, sube por el
esofagoy llega a la garganta,
sobre todo, por la noche.
Detrds del ardor de estomago,
si se produce dos o mds veces
por semana, se esconde la
Enfermedad por Reflujo
Gastroesofdgico (ERGE),
cronica e infradiagnosticada
porgue muchos pacientes se
automedicany no acuden

al especialista. “La acidez o
pirosis se produce cuando los
dcidos gastricos implicados
en la digestion suben hacia

la garganta, debido a una
relajacion de la vdluula que
conecta el estébmago y esofa-
go. Por eso, al estar tumbados
por la noche se nota mds la
acidez: no basta con poner

un par de almohadas, es
necesario dormir con el torax
mds elevado que el abdomen”,
explica Cristina Carretero.
“Algunos alimentos y habitos,
como el tabaquismo, sedenta-
rismo, café, chocolate, citricos
y alcohol fauvorecen el reflujo.
Los antidcidos pueden aliviar
el ardor de estdmago puntual,
pero si observamos que es un
problema frecuente debemos
acudir al especialista para
descartar o diagnosticar re-
flujo gastroesfoagico y pautar
un tratamiento adecuado con
farmacos inhibidores de la
bomba de protones (omepra-
zol, pantoprazol, lanzoprazol),
que eliminan la secrecion
dcida gdstrica, pero cuyo uso
continuado puede acarrear
efectos adversos”, concluye.



Estimado lector:

Con el deseo de ofrecer a nuestros lectores la mejor informacion sobre los aspectos mas relevantes
de lasaludy las enfermedades que afectan al corazén y sobre lo que venimos publicando en la revista
Salud & Corazdn, con tematicas variadas en los ultimos 10 afios, deseariamos que respondiera a las
preguntas que le presentamos a continuacion y que nos haga saber sus comentarios en relacion a las

diferentes secciones en los espacios destinados a ello:

1.- (Es lector habitual de
larevista S&C? ...
¢Desde cuando?.......ceevevevevecccei,

2.- Habitualmente publicamos 4
numeros al ano. ¢Le gustaria que
fuesen mas?......... (Cuantos?.....eenn.

3.- ;Prefiere leer la revista publicada
en papel o través de nuestra pagina
WED?. et

4.- En cada numero tratamos
diferentes temas buscando no solo
la mayor utilidad del lector sino
también su mejor conocimiento de
la enfermedad cardiovasculary sus
factores de riesgo, los principales
sintomas que acompanfan a las
enfermedades del corazony los
tratamientos mas actuales. De los
siguientes temas de la revista, ¢cual
le interesa mas?

a.- Descripcion de los sintomas, el
origeny causas de las enfermedades
de COTazon ..o

b.- Descripcion detallada de los
tratamientos mas eficacesy nove-
AOSOS et

c.- Descripcion de los recursos diag-
nosticos, sus riesgos y beneficios,

como cateterismo cardiaco, ecocar-
diografias, pruebas de esfuerzo, etc.

d.- Explicacién cientifica de facil
comprension para el lector no mé-
dico de los temas cardiolégicos mas
relevantes ...

e.- ¢Seria para usted de utilidad

la inclusion resumida de un dicciona-
rio de términos médicos cardiologi-
COS? e

f.- Estoy interesado en todas las an-
EEIIOTES o

5.- Actualmente la revista contiene
diversas secciones como las que se
citan a continuacion. Valore del 1al
5elinterés de la seccion (5 de gran
interés / 1la suprimiria).

a.- Salud aexamen .....ccccovvvreecncnne.
b.- La salud en Cifras .....ccooeveevvreenee
C.- PSicologia.. e
d.= CONSUMO ..t
€.~ NULFICION .ot

f.- Entrevista a un personaje rele-
vante N0 MEdICO ...vveverrrieirerieeee

g.- Alimentaciony Salud ............couu.....
h.- Bienestar general ....ccccoevvvevevevennnen.

i.- Temas de salud general (por ejem-
PLO @rtroSiS). i

j.- Afondo (revision de temas rele-
VaANTES).uiiiieicieeceee e

k.- En forma (bienestar fisico y de-

m.- Temas cientificos relacionados
con el corazén redactados a fondo
pero de facilcomprension ...................

¢Seria tan amable de darnos unos
datos basicos sobre su perfil?

6.- Edad.....cccoueneee. anos; sexo (varon
S MNUJEN e ; su actividad
profesional...

€Stado CiVil.ooveeccccee
y numero de hijos asu cargo................

7.- ;Es usted un profesional sanita-
rio? (meédico, enfermero, podoélogo,
farmaceutico, nutricionista, etc.) .......

~ o
A

8.- ;Padece usted o ha padecido
alguna enfermedad cardiovascular u
otras como hipertension, diabetes,
tabaquismo, estrés, colesterol alto,
obesidad, sedentarismo, etc., que
pueden ser causa de enfermedad
CArdiaCa? e

9.-;Se encuentra actualmente
usted o algun miembro de su familia
bajo tratamiento médico por una
enfermedad cardiovascular? ...............

Para finalizar, valore por favor de
manera global esta publicacion.

10.- ;Leer peridédicamente la revista
S&C le resulta de utilidad practi-
CA7 ettt

11.- (Recomendaria su lectura a
amigosy CONOCIAOS? ..cccvveeerieeiieienns

12.- Haga memoria y de los temas
que hemos publicado en el ultimo
ano, ;cual de ellos le resultd de ma-
YOI iNEEIES? ot

13.- Entre el 1y el 10 ;qué puntua-
cién nos daria en funcién de la cali-
dad einterés de nuestra revista? .......

14.- A continuacion, utilice el si-
guiente espacio para hacernos llegar
Sus comentarios sobre otros asuntos
que no hayamos incluido en este
CUESEIONANIO v

En la revista Salud & Corazén queremos saber su opinion mediante esta encuesta. Puede hacernos llegar sus respuestas
bien por correo ordinario, mediante este impreso. O bien leer, respondery enviar sus respuestas a la encuesta desde la web
de la FEC entrando en el siguiente enlace: fundaciondelcorazon.com
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HIPOTERMIA TERAPEUTICA

Salvar

O1qAIlOS JIaActds al

Los pacientes que
sobreviven a una parada
cardiorrespiratoria
presentan un alto riesgo
de dano cerebral Desde
hace anos se utiliza la
hipotermia terapéutica,
es decir, se enfria al
paciente, para reducir las
secuelas neurologicas y la
mortalidad.

2 Beatriz Portinari

AUNQUE EL PRIMER USO MEDICO DEL FRiO
para aliviar el dolor se remonta al antiguo Egipto, la medici-
na oriental y la antigua Grecia, fue el neurocirujano Temple
Fay quien sent6 las bases de lo que hoy conocemos como
“hipotermia terapéutica” en la década de los 40 y 50. Sus
primeros experimentos consistian en refrigerar localmente
el tumor de pacientes con cancer terminal inoperable, apli-
cando hielo y agua helada a través de dispositivos de en-
friamiento como capsulas de metal huecas, bobinas y bolsas
de goma que se adaptaban al drea donde se encontraba el
tumor. Fay comprob6 que la hipotermia local disminuia el
dolor, retrasaba el crecimiento celular tumoral, tenia efectos
bacteriostaticos y reducia la inflamacion, de forma que con-
tinud investigando los efectos de la refrigeracion general del
paciente, con resultados favorables no solo para tumores,
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sino también en casos de traumas craneoencefalicos seve-
ros. Esto abri la puerta a la investigacion de los beneficios
de la hipotermia como proteccion cerebral durante cirugias
cardiacas en los anos 50, aunque su desarrollo quedo en el
olvido en las siguientes décadas.

PROTECCION CARDIACA Y NEUROLOGICA. A
partir de 2002 se publicaron simultdneamente dos estudios
donde se demostraba que la hipotermia —frente a la normo-
termia (temperatura normal del cuerpo humano)- reducia la
mortalidad y las secuelas neurologicas en pacientes que su-
peraban una parada cardiorrespiratoria. Y la terapia del frio
entro en los hospitales de forma habitual.

En Espana, fallecen cerca de 82 personas diarias por pa-
rada cardiaca, que suman més de 30.000 fallecidos al ano
y, en Europa, es una de las primeras causas de mortalidad.
“La posibilidad de que con la hipotermia se logre preservar
distintos 6rganos ante una situacion de isquemia se conoce
desde hace mucho tiempo. Pero la aplicacion en la practi-
ca clinica en pacientes con parada cardiaca es mas reciente:
desde hace 10 o0 15 afios se practica de forma protocolizada,
a partir de varios estudios que sefalaban un mejor pronds-
tico neurologico en pacientes que habian sido tratados con
hipotermia”, explica el doctor Manuel Martinez-Sellés, jefe
de la Seccion de Cardiologia del Hospital Gregorio Maranéon



de Madrid. Sin embargo, todavia no se ha llegado a un con-
senso unanime sobre la eficacia del frio. “Desde hace dos o
tres anos existe un debate sobre los beneficios de esta técnica,
porque surgieron nuevos estudios con pacientes postparada
a los que no se habia aplicado hipotermia, sino solo “control
de temperatura”, es decir, solo se habia evitado la fiebre. Y
en esta normotermia se habia obtenido un resultado favo-
rable, similar a los pacientes a los que se habia aplicado la
hipotermia. El dilema no esta resuelto”, expone el cardilogo.
Aunque también insiste en que en el Gregorio Maran6n y
en la mayoria de hospitales con Unidades de Cuidados Cri-
ticos Cardiolégicos, “creemos que la hipotermia terapéutica
es beneficiosa, y por eso tenemos un protocolo para bajar la
temperatura a 32 o 33 grados a todo paciente que ingresa
por parada cardiaca. Pero otros centros en Espana aplican
la temperatura corporal controlada, para que el paciente no
suba de 36 grados”, senala Martinez-Sellés.

LA ULTIMA GUIA DE REANIMACION del Conscjo
Europeo de Resucitacion y la guia de la American Heart As-
sociation, publicadas en 2015, coinciden en senalar una no-

| AFONDO

actualidad se
estudia si la
hipotermia
disminuye el dano
por reperfusion
cuando se abre
una arteria
bloqueada
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A FONDO | Hipotermia terapéutica

NEONATOLOGIA:

HIPOTERMIA

CONTRARRELOJ

Las primeras seis
horas de vida de

un bebé que sufre
asfixia perinatal son
determinantes, y en
ese corto periodo de
tiempo se cruza la
linea entre laviday la
muerte o las secuelas
neuroldgicas. Un
desprendimiento pre-
maturo de la placenta,
la rotura del atero, el
prolapso del cordén
umbilical o la embolia
de liquido amniético
son algunas de las
circunstancias que
pueden desembocar
en la falta de oxigeno
y sangre en el cerebro
del bebé, conocida
como Encefalopatia
Hipdxico-Isquémica
(EHI). Los sintomas
son una alteracién

en el tono muscular,
escasa respuestas a
estimulos, incapaci-
dad para despertar o
incluso conuulsiones.
Y en este caso, la hipo-
termia terapéutica es
la primera medida a
seguir en la Unidad de
Cuidados Intensivos
Neonatales. “Aunque
la obstetricia en nues-
tro pais es muy buena,
no podemos bajar la

©

prevalenciade 0,5a1
caso por cada mil na-
cimientos. En los afos
40 ya se practicaba
una hipotermia muy
rudimentaria cuando
los nifios sufrian
asfixia perinatal: los
metian en hielo. Era
una técnica demasia-
do brusca, intensiva

y contraproducente.
Hoy la hipotermia
terapéutica, como
urgencia neonatal, se
debe hacer de forma
controlada, sea pasiva
o activa, para mante-
ner la temperatura del
bebé a 33 034 grados
durante 72 horas.
Pasado ese tiempo

se mide la actividad
electrocerebral, se

va “calentando” al
bebé hasta que llega a
normotemperatura, y
mediante resonancia
magnética, observa-
mos si se ha producido
dafo cerebralono,y
su gravedad”, concluye
la neonatologa Doro-
tea Blanco Bravo, jefa
de Seccién en Neona-
tologia del Hospital
Gregorio Maranon.
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vedad en el apartado relativo a los cuidados post-resucitacion:
por primera vez plantean la opcién de mantener la temperatura
del paciente a 36 grados y no solo a 82-84 grados, como se habia
recomendado hasta ese momento. Sin embargo, a favor de bajar
la temperatura esta el dato de que por cada grado que desciende,
el metabolismo cerebral disminuye entre un 6% y un 7%. “Que el
metabolismo celular se reduzca a baja temperatura implica que
las células necesiten menos energia para seguir funcionando, es
decir, el cerebro es menos consumidor de oxigeno y nutrientes. Y
esto tiene un efecto protector a nivel neuroldgico. Lo que ahora
se investiga, pero todavia no tenemos resultados concluyentes,
es la posibilidad de que la hipotermia también tenga beneficios
cardiacos”, senala el doctor Martinez—Sellés.

DOS DiAS A 32 GRADOS. En los (iltimos afios también se ha
observado la relacion entre el uso precoz de la hipotermia mode-
rada tras la reanimacion cardiaca extrahospitalaria y el aumento
de la supervivencia del paciente sin dafio neuroldgico. Y esto se
debe a los beneficios que aporta la hipotermia, como son la dis-
minucién de la presién intracraneal, la preservacion de la sintesis
proteica, el efecto anticomicial del firfo (efecto analgésico) y la re-
duccién de la apoptosis o muerte neuronal. “Cuando el paciente
en parada cardiaca es atendido por los servicios de emergencia
y llega al hospital, lo primero que hacemos aqui es aplicar la hi-
potermia terapéutica, que en ocasiones puede hacerse al mismo
tiempo que realizamos un cateterismo cardiaco o una coronario-
grafia (estudio de las arterias coronarias), en los casos de infarto
de miocardio. Utilizamos dos
tipos de dispositivos para ba-
jar la temperatura: intravas-
culares —a través del catéter
podemos enfriar al paciente
de forma rapida— o parches
de gel que bajan la tempera-
tura corporal de forma més
lenta, indicados para pacien-
tes con obesidad o sobrepeso.
Lo recomendable es mante-
ner al paciente en hipoter-
mia durante 24 o 48 horas”,
explica el cardidlogo.

El dano por reperfusion
o dano celular provocado

Se puede enfriar
al paciente de
forma rapida
a traveés de un
catéter o con
parches de gel
que bajan la

cuando se restablece la cir- temp eratura
culacion sanguinea es otro
de los retos en los que podria cor, p or al de

ayudar la hipotermia tera-
péutica. En la actualidad se
estudia si una rapida y pre-
coz disminucién de la temperatura conseguiria que ese dafio sea
menor cuando se abre una arteria previamente bloqueada. De
esta forma, ya no se trataria solo de reducir el dano por isquemia,
sino de evitar el dano cuando se recupera el flujo sanguineo. Los
beneficios cardiacos del frio todavia estin por explorar. ¢

forma mas lenta



Salud & Corazon para
ESPANA SE MUEVE

‘EsM’ ¢ Grant Thornton impulsan

el deporte en la empresa

‘Espana se Mueve'y Grant Thornton celebraron la jornada “Fomentar la actividad
fisica en la empresa: presente y futuro”, inaugurada por Vicente del Bosque.

LA FIRMA DE SERVICIOS profesio-
nales Grant Thornton y la iniciati-
va ‘Espana se Mueve’, que impulsa
habitos saludables en la sociedad,
han organizado conjuntamente
este encuentro inaugurado por el
ex seleccionador nacional de fut-
bol, Vicente del Bosque, y el Con-
sejero de Sanidad de la Comunidad
de Madrid, Enrique Ruiz Escudero.
Elacto, moderado por el periodista
Roberto Gémez, reunio a expertos
y profesionales de todos los sec-
tores para abordar el reto de la ac-
tividad fisica en el ambito laboral.
Una de las conclusiones princi-
pales que consensuaron los asis-
tentes es que el rendimiento em-
presarial esta muy ligado al estado
de salud de los profesionales que
trabajan en las companias. “Sin el
bienestar del empleado no podre-
mos tener una empresa sana. Las
organizaciones deben tomarse en
serio medidas internas que favo-
rezcan la actividad fisica. De esta
manera lograran ser mucho mas
eficaces”, apunto Del Bosque.
Pero previamente, es imprescin-
dible analizar si nuestro pais tiene
desarrolladas las suficientes poli-
ticas e incentivos para los habitos
saludables. Este fue el enfoque de
la primera mesa de expertos, que
estuvo integrada por José Luis Te-
rreros, director de la Agencia Espa-
fola de Proteccion de la Salud en
el Deporte del CSD, e Ignacio Ara,
investigador y vocal del Consejo
COLEF. Desde su experiencia, se
mostraron convencidos de los be-
neficios del deporte en laempresa.

EL DEPORTE ATRAE TALENTO. En
la segunda mesa de analisis se tra-
taron las condiciones para aumen-
tarelejercicio en elambito laboral.

“E150% de los
trabajadores
espanoles son
sedentarios”

Estuvo integrada por Alfredo Bo-
net (Secretario General del Circulo
de Empresarios), Elsa Salvadores
(Gerente de la Camara Comercio
de Madrid), Carlota Castrejana (Se-
cretaria General de la Federacion
de Atletismo) y José Luis Marti-
nez Donoso (Director General de
la Fundacion ONCE). Todos coin-
cidieron en que “el deporte es la
herramienta perfecta para que las
empresas atraigan y retengan el
talento, favoreciendo la inclusion
y salud de sus empleados”.

Para los expertos reunidos en
Grant Thornton, las companias
espanolas que apuestan por el
deporte estan creando entornos
de trabajo mas innovadores. “Hay

mas talento, mayor creatividad,
esfuerzo y trabajo en equipo, va-
lores que aporta el deporte y en-
cajan en los intereses de las em-
presas”, aseguro Castrejana.

LA TECNOLOGIA IMPULSA EL DE-
PORTE EN LAS EMPRESAS. En la
parte final, el director de ‘Espana
se Mueve’, Fernando Soria, alert6
de que “mas del 50% de los traba-
jadores espanoles son sedenta-
rios. Es crucial que las empresas
apuesten por la salud de sus em-
pleados”.

A continuacion, el consultor y
director del area SportsTech de
Grant Thornton, Oscar Yafiez, ex-
plicé las numerosas posibilidades
que la tecnologia ofrece para im-
plementar programas de impulso
del deporte en las organizaciones.
La digitalizacion de la actividad
deportiva en las companias, un
area que desarrolla esta firma en
la actualidad, permite que los em-
pleados se fidelicen, interactueny
sean mas receptivos a los habitos
saludables y deportivos.
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Marcar abdominales o aumentar
el tamano de los biceps no solo
es una buena manera de proteger
nuestros huesos y articulaciones,
segun numerosos estudios también
es otra de las vias que tiene el
organismo para fortalecer nuestra

salud cardiovascular.

2 Eva Carnero
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que
relacionan la pérdida de masa muscular con la
aparicion o empeoramiento de las enfermedades
cardiovasculares. Uno de ellos, “The association be-
tween muscle mass deficits and arterial stiffness in
middle-aged men” (“La asociacion entre los déficits
de masa muscular y la rigidez arterial en hombres
de mediana edad”), fue liderado por investigadores
del Departamento de Medicina Familiar del Hos-
pital Eulji University (Reptblica de Corea). Los
expertos participantes indentificaron una estrecha
relacion entre la existencia de una baja masa mus-
cular y el aumento de riesgo cardiovascular. En esa
misma linea se pronuncia el doctor José Calabuig
Nogués, director del Servicio de Cardiologia Inter-
vencionista y responsable del Area de Medicina
Deportiva de la Clinica Universidad de Navarra,
quien defiende que “el hecho de que una persona
tenga poca masa muscular y poca grasa, no es si-
nénimo de que goce de una salud envidiable. De
hecho, la realidad es justo la contraria: alguien
con una masa muscular elevada que almacene una

| EN FORMA

cantidad de grasa corporal que entre dentro de
la normalidad, estard méas protegido desde el
punto de vista cardiovascular”.

Lidia Brea, profesora de la Facultad de Cien-
cias de la Actividad Fisica y del Deporte de la
Universidad Europea (Madrid), apunta que
la musculatura ademés de tener como fun-
cién principal la traccién de la masa 6sea para
provocar o resistir un movimiento, tiene una
casi desconocida funcion endocrina. “Los mus-
culos, mediante su uso en el ejercicio fisico,
liberan una serie de moléculas, denominadas
mioquinas, que pueden tener influencia, por
ejemplo, en nuestro sistema inmune (como
la interleucina 6, 8 o 15)”, asegura la docente,
quien respalda su aseveracion con las conclu-
siones de trabajos como el publicado en la re-
vista Nature Reviews Cardiology (2018), en el
que autores como Fiuza-Luces y colaboradores
establecen que bajos niveles de masa muscular
estan asociados con menor fuerza y este as-
pecto aumenta el desarrollo de enfermedades
del corazén y la mortalidad cardiovascular. De
igual forma, los mismos autores exponen que
bajos niveles de masa muscular provocan una
desregulacion de esa actividad de liberaciéon de

fundaciondelcorazon.com | 51



EN FORMA | Musculos fuertes, corazon sano

‘A partir de los

mioquinas, lo que supone una situaciéon de inflamacion
crénica, que estd asociada a una disfuncion endotelial y,
por consiguiente, a un aumento en la posibilidad de su-
frir una enfermedad cardiovascular. “En concreto, segin
Ledn y colaboradores en su articulo publicado en la revista
Fournal of Sports and Health Research, la mioquina 11.-8
parece que aumenta la microvascularizacion muscular —
senala Lidia Brea—, lo que podria provocar una disminu-
cion de la resistencia vascular periférica, conllevando una
disminucion de la presién arterial”.

BENEFICIOS PARA EL CORAZON. Si perder masa
muscular compromete nuestra salud cardiovascular, su
aumento, éla fortalece? Asi es. “Cuando incrementamos la
musculatura y, con ello, la fuerza muscular, una de las con-
secuencias es que disminuye el riesgo de enfermedad car-
diovascular en adultos sanos, a través de una disminucion
de la presion arterial, los niveles de masa grasa y la concen-
tracion de triglicéridos en plasma”, asegura la experta, quien
aconseja realizar ejercicio fisico para mantener un buen fit-
ness cardiorrespiratorio, que es un gran predictor del des-
censo de la mortalidad causada por accidentes cardiovas-
culares. Segtin la profesora, no se puede obviar la obesidad
sarcopénica, (aumento de la masa grasa, al mismo tiempo
que se da una disminucién de la masa corporal), que “con-
lleva el arranque de un circulo vicioso, en el que al perder
masa muscular disminuye el gasto calorico en reposo y, por
tanto, es mas sencillo aumentar la masa grasa, lo cual esta
claramente asociado con el aumento de las posibilidades de
sufrir una enfermedad cardiovascular”. Tal y como apunta-
ba el doctor Calabuig, lo importante, desde el punto de vista
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40 anos se
produce una

masa muscular,
acelerandose
desde los
65-70 anos”

SACAR MUSCULO
SIN COGER PESO

Eldilema de si es mds efectivo el trabajo
aerodbico o anaerdbico para aumentar el
musculo queda resuelto en palabras de
la profesora de la Facultad de Ciencias
de la Actividad Fisica y del Deporte

de la Universidad Europeaq, Lidia Breq,
quien asegura que los ejercicios que

mds aumentan la masa muscular son
aquellos en los que se debe vencer

una resistencia (anaerébicos). Este
ejercicio eleva la frecuencia cardiacay
la presion arterial sistélica y, por tanto,
el consumo miocardico de oxigeno.

En cardiologia es mds recomendable

el ejercicio aerdbico. Para conseguir
sacar musculo sin levantar peso, la
experta aconseja utilizar una banda
eldstica o el propio peso corporal. “Lo
verdaderamente importante es superar
elumbral de mejora, es decir, que la
intensidad de trabajo que apliques

sea lo suficientemente elevada, si lo

que se quiere es aumentar la masa
muscular”, recalca. A los trabajos de

alta intensidad, hay que sumar una
progresion adecuada, y “el ejercicio debe
estar disenado, planificado
y superuisado por un
profesional en

Ciencias de la Actividad
Fisicay del Deporte”,
recomienda la experta.

pérdida natural de




de la salud no es perder kilos sin més, sino eliminar grasa.
Ahora bien, el experto hace especial hincapié en que la grasa
que nos interesa hacer desaparecer es la abdominal, la que
se acumula alrededor de la cintura. “Esta es la que consituye
el origen de las enfermedades cardiovasculares”, apostilla el
doctor. Esta es la zona del cuerpo que, segtin Calabuig, se
deberia medir para conocer el nivel de grasa corporal que
almacenamos y, en consecuencia, el verdadero grado de
riesgo cardiovascular al que nos exponemos. “Lo habitual,
hoy en dia, es emplear la formula que relaciona el peso y la
altura, la cual da como resultado el indice de Masa Corporal
(IMC). Sin embargo, esta forma de medicién puede condu-
cir a error, ya que puede darse el caso de una persona que
tenga una elevada masa ésea y muscular y obtenga un IMC
superior a 32, lo que le situaria en el tramo de la obesidad,
cuando no seria cierto”, explica el experto.

¢{POR QUE PERDEMOS MASA MUSCULAR? Las
vias para subir y bajar la masa muscular estan relacionadas
con la alimentacion y el ejercicio. Los principales factores
que afectan a la disminucién de la musculatura, segtn el
cardiblogo, son dos: los ayunos prolongados, que conducen
a una disminucién de la masa muscular debido a que se

Musculos fuertes, corazon sano | EN FORMA

produce un proceso conocido como catabolismo proteico,
es decir, “quemamos” las proteinas que nuestro organismo
deberia emplear para el desarrollo del musculo; y la au-
sencia de una alimentacién equilibrada, completa y sufi-
ciente. “Tan importante es la cantidad de proteinas que in-
cluimos en nuestra dieta, como la calidad de las mismas”,
asegura el doctor, quien nos recuerda que “debemos comer
alimentos que incluyan proteinas de origen animal y ve-
getal”. Eso si, aconseja elegir bien el tipo de carne que se
va a consumir, evitando las més grasas y dando prioridad
a las de pollo, pavo o conejo. Ahora bien, por mucho que
llevemos una alimentaciéon con la cantidad y calidad de
proteinas adecuadas, si no hacemos ejercicio, no desarro-
llaremos la musculatura. De modo que, tal y como dice el
doctor Calabuig, “si no ponemos a trabajar los musculos,
las proteinas se eliminaran por la orina”. Por su parte, la
profesora Brea, a la dieta y el deporte, anade la edad como
el tercer factor influyente en el desarrollo del masculo. “Es
natural que se produzca una pérdida de fibras musculares
a partir de los 40 anos aproximadamente, acelerandose
desde los 65-70 afios. Por esta razén, es fundamental que
se realicen ejercicios de fuerza a lo largo de toda la vida,
pero mucho més en la vejez”, remarca. ¢
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ENFERMEDADES DE
TRANSMISION SEXUAL
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La incidencia de las enfermedades de transmision sexual ha crecido
de forma constante en los ultimos anos. Diferentes estudios apuntan
a que en verano aumenta el riesgo de contagio.; Como evitarlo?

2 Silvia C. Carpallo
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LA FALTA DE CAMPANAS DE CON-
CIENCIACION, el desuso del preserva-
tivo o la eficacia de los nuevos farmacos
son algunos de los motivos con los que los
expertos explican la pérdida del miedo a
las Enfermedades de Transmisién Sexual
(ETS). Todo ello ha llevado a un aumen-
to de estas enfermedades que, lejos de ser
un repunte anecddtico, se ha convertido
en un problema creciente y sin fin duran-
te los Gltimos anos. “En Espana, la inci-
dencia de gonorrea no ha dejado de au-
mentar, pasando de 2,02 casos por cada
100.000 habitantes en 2001 a 18,89 por
cada 100.000 en 2016; en el caso del lin-
fogranuloma venéreo, el aumento de casos
desde 2015 a 2016 ha sido de un 15%. Asi-
mismo, el incremento de sifilis también
ha crecido progresivamente, al igual que
el de clamidia”, explica Inmaculada Qui-
les Melero del Servicio de Microbiologia
del Hospital La Paz de Madrid y miem-
bro de la Sociedad Espanola de Enferme-
dades Infecciosas y Microbiologia Clinica
(SEIMC). Si bien son muchos los espe-
cialistas que insisten en la importancia
de volver a concienciar a la poblaciéon so-

Muchas
de estas
infecciones
pueden no dar
sintomas en
las mujeres,
por lo que se
recomienda
realizar
analisis
cuando existan
relaciones
deriesgo

| SEXUALIDAD

bre este problema creciente, parece que
hay épocas en las que la prevencion de-
beria ser mayor, por ejemplo, el verano.

MAS DESPROTECCION EN VE-
RANO. Un estudio elaborado con datos
del Melbourne Sexual Health Center,
en 2016, apuntaba que “existe un pico
en el nimero de parejas sexuales y diag-
nosticos de ETS durante las consultas en
verano en hombres y un aumento en los
diagnosticos de enfermedad inflamatoria
pélvicaen otono en mujeres”. De este he-
cho se desprenden dos conclusiones: que
en verano hay més relaciones de riesgo
sin proteccion y por tanto mas contagios,
y que muchas mujeres tardan en acudir al
especialista. La sex6loga Nayara Malne-
ro, miembro de la Sociedad Espafiola de
Contracepcion, senala diferentes factores
atener en cuenta: “Los amores de verano
son mas impulsivos, menos planificados,
y por ello puede ser méas habitual que
haya un olvido en cuanto al uso del pre-
servativo, algo que es mas habitual si las
relaciones ocurren bajo la influencia del
alcohol y otras sustancias, que hacen que
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desaparezca la sensacion de peligro, en cuanto
al contagio de infecciones”. Ademas, cabe tener
en cuenta que en verano aumenta la probabi-
lidad de tener sexo con més personas descono-
cidas, que si bien no es un factor de riesgo en
st mismo, si que debe ser tenido en cuenta, ya
que a mayor namero de relaciones sin protec-
cién, mayores son las probabilidades de con-
traer una infeccion.

Por otra parte, en cuanto al diagnostico
tardio, Inmaculada Quiles recuerda que “las
consecuencias de no tratarse a tiempo son
la diseminacién de la infeccién y las posibles
complicaciones de la patologia; en el caso de la
mujer, la infeccién puede ascender y dar lugar
a enfermedad inflamatoria pélvica, causando
endometritis, salpingitis y, a largo plazo, este-
rilidad. En el hombre una de las consecuencias
més comunes es la prostatitis”.

DIFERENCIAS POR SEXO. La microbi6-
loga Inmaculada Quiles sefiala que, si bien las
ETS en las que se observa un aumento son la
gonorrea, el linfogranuloma venéreo y la sifilis,
hay ciertas diferencias en su incidencia en los
diferentes sexos. Respecto a los sintomas, cabe
recordar que muchas de estas infecciones pue-
den cursar de forma asintomatica, sobre todo
en las mujeres, por lo que los expertos siempre
recomiendan realizar analisis de forma preven-
tiva cuando hayan existido relaciones sexuales
de riesgo.

Gonorrea: causada por la bacteria Neisseria
gonorrhoeae , su incidencia es mayor en hom-
bres que en mujeres y las tasas mas elevadas se

MEDIDAS DE PREVENCION

1 Campanas que vueluan a concienciar de
la importancia del uso del preseruativo a
cualquier edad, y no solo para adolescentes.

2 Evitar las relaciones de riesgo cuando se
consume alcohol y drogas.

3 Reforzar la educacion sexual en centros es-
colares, sanitarios y en el entorno familiar.

4 Vacunacion del Virus de Papiloma Humano
(VPH) también en adultos y en hombres.

5 Tener cuidado con el uso del preseruvativo en
verano si se tienenrelaciones en el agua o
en la arena, donde pueden existir posibles roturas.

6 Recordar que otras prdcticas sexuales como
el sexo oral también son susceptibles de
contagios, y que precisan del uso del preseruativo,
sobre todo si es con desconocidos.

7 Recomendar el cribado periédico de En-
fermedades de Transmision Sexual (ETS) a
personas en riesgo o sexualmente activas, cada 6
meses o0 un ano.

8 Informar a la pareja sexual de posibles con-
tagios, para evitar reinfecciones y romper
asi la cadena de contagio.

9 Acudir al especialista en caso de percibir los
primeros sintomas o a un centro especiali-
zado en diagndstico rapido.

Bacteria Neisseria

0 w7 ) morrhoeae (gonorrea)
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En Espana, la incidencia de la bacteria
Neisseria gonorrhoeae, causante de la
| \ gonorrea, no ha dejado de aumentar: de
Z, 02 casos por cada 100.000 habitantes
en 2001 se ha pasado a 1 3, 8 9 en 2016



registran en el grupo de edad de 20-24 anos.
Los sintomas aparecen frecuentemente a las 4
0 5 dias tras el contacto sexual. En el caso de
los hombres es habitual que aparezcan casos
de uretritis, con disuria (dificultad y dolor al
orinar), picor y exudado o pus por la uretra. Su
aumento ha sido de un 67% desde 2013, se-
gun las cifras globales del CDC (Centro para
el Control y Prevencion de Enfermedades en
Estados Unidos).

Clamidia: presenta una incidencia mayor en
mujeres que hombres y las tasas son mas altas
en edades menores de 25 afos, habiendo per-
cibido un aumento global del 22% desde 2013.
La causa la bacteria Chlamydia trachomatis y
es comun que los sintomas aparezcan a la se-
mana de contraer la infeccion; en las mujeres,
los mas comunes son la cervicitis (inflamacién
del cuello uterino), el aumento de flujo vaginal
o el dolor en el abdomen.

Bacteria Treponema
pallidum (sifilis)

Infecciones de transmision sexual | SEXUALIDAD

Sifilis: es una enfermedad maés frecuente en
hombres que en mujeres y la edad estd un
poco més aumentada: 25-34 afios. La causa
la bacteria Treponema pallidum y su sintoma
més comn son las ulceras genitales, que de
no ser tratadas a tiempo, pueden diseminar
la enfermedad a otros 6rganos del cuerpo. Se-
gun el CDC ha habido un 76% maés de casos
desde el ano 2013.

Linfogranuloma venéreo: esti causada por
uno de los 3 tipos diferentes (serotipos) de
la bacteria Chlamydia trachomatis. Se trata
de una ETS que se diagnostica sobre todo en
hombres que tienen sexo con hombres, exis-
tiendo dos rangos de edad con un mayor pico
de aumento: de 25 a 84 anos y de 35 a 44
afos. La infeccién es una de las principales
causas de proctitis (inflamacién del recto),
con adenopatias inguinales. ¢

Bacteria
Chlamydia
trachomatis
(clamidia)

EN VERANO
AUMENTAN

Hay mads relaciones
de riesgo sin
protecciony

mads contagios, y
muchas mujeres
tardan en acudir al
especialista.
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LITOPLASTIA
CORONARIA

Lomper el ateromnia
con ondas de cliogue
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El dispositivo envia

una descarga
de microenergia
electrica que
genera presion
intracoronaria y
pulveriza el ateroma

| CIENCIA

La placa de ateroma
calcificada en el sistema
coronario representa uno
de los mayores desafios

a los que se enfrentan los
cardiologos. La litoplastia
coronaria con ondas de
choque es la técnica mas
novedosa para dar solucion
al problema. Ya son varios
los hospitales esparioles
donde se practica con éxito
el procedimiento.

2 José Luis Palma Gamiz
Cardiologo y vicepresidente de la
Fundacion Espanola del Corazon.

TODO EMPEZO CON EL DERRIBO DE UN CAZA-
BOMBARDERO B-19. Durante la Segunda Guerra Mun-
dial, los ingenieros aeronauticos norteamericanos se vieron
sorprendidos al constatar la desintegracion en pleno vuelo
de los bombarderos B-19 sin que sobre ellos hubiese im-
pactado ningn misil enemigo. Investigaciones posteriores
revelaron que la causa eran las gotas de agua provenientes
de la lluvia, que al impactar contra el fuselaje del avién, se
comportaban como violentas ondas de choque con la sufi-
ciente energia como para pulverizar los fragiles materiales de
la cabina del piloto. Fue en la década de los 50 cuando inge-
nieros alemanes proyectando gotas de agua a una velocidad
ocho veces superior a la del sonido consiguieron perforacio-
nes de 20 mm de profundidad tanto en las alas como en
otras partes de un caza F-104. Estas experiencias militares
cayeron en el olvido pero fueron recuperadas a mediados de
los 60 por grupos médicos que demostraron que el impacto
de estas ondas de choque podian atravesar el cuerpo huma-
no sin danarlo, siendo capaces de destruir elementos sélidos
y duros como un célculo renal. En 1969 se desarrollaron téc-
nicas seguras para reproducir estas ondas de choque a través
de circuitos de agua en los laboratorios de experimentacion
humana con resultados prometedores. A partir de entonces
y tras repetidas pruebas en animales de experimentacion, el
procedimiento quedo listo para, en primer lugar, determinar
la localizacion exacta del problema a tratar y, en segundo
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CIENCIA | Litoplastia coronaria

VENTAJAS
DE LA
NUEVA
TECNICA

La litoplastia coro-
naria por ondas de
choque es una terapia
revolucionaria que
solventard muchos
problemas hasta
ahora insolublesy

que permitira mejorar
la calidad de vida

de los pacientes con
enfermedad coronaria
calcificada, especial-
mente en aquellos

de edad avanzada.

En los casos hasta
ahorareportados, las
complicaciones fueron
pocas e irrelevantes
lo que permitio que los
pacientes recibieran el
alta en las siguientes
24 0 48 horas.

No es un procedimien-
to que excluya otras
técnicas como la ate-
rectomia rotacional,
el ldser o los procedi-
mientos de angioplas-
tia conuvencional, sino
que en cada paciente
el experto decidird el
procedimiento o los
procedimientos combi-
nados mds adecuados
en funcion de las
caracteristicas ana-
tomicas que exhiba la
enfermedad coronaria
en cada caso.

lugar, seleccionar las pato-
logias que pudieran benefi-
ciarse de este método.

En 1980, el doctor
Chaussy, del Hospital Uni-
versitario de Munich, realizd
la primera litotricia en un
paciente aquejado de una
severa litiasis renal. El calcu-
lo pétreo alojado en los cali-
ces renales fue fulminado
por las ondas de choque del
litotritory sus restos pulveri-
zados fueron eliminados es-
pontaneamente por la orina.
Dos afios mas tarde ya eran
mas de 200 los pacientes
beneficiados por la litotricia
sin que la funcién renal se
viese alterada en ninguno de
ellos. Habia nacido, rodeada
por el éxito, la terapia con
ondas ultrasonicas de cho-
que que tantos beneficios
aportaria en los siguientes
afos a la terapia médica.

En Espana, la primera
litotricia renal fue llevada a
cabo en 1984 en el Instituto
Dexeus de Barcelona con un
6ptimo resultado.
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La presencia de
placas ateromatosas
calcificadas en
las paredes de las
arterias impide
el flujo normal de
sangre

ONDAS DE CHOQUE EXTRACORPOREAS EN
CARDIOLOGIA. La angina de pecho que no responde
al tratamiento médico es consecuencia de una circulacién
coronaria reducida por lesiones arterioescleréticas severas.
Basandose en amplios estudios cientificos en el area de la
tecnologia y del tratamiento con ondas de choque se desa-
rroll6 a finales del pasado siglo una nueva faceta del tra-
tamiento cardiol6gico con ondas de choque ultrasonicas
no invasivas con el propdsito de revascularizar el corazon
isquémico. Para ello, los expertos usaron ondas de choque
generadas fuera del cuerpo mediante un sistema compacto
inmerso en agua y acoplado a la piel del paciente a través
de una membrana flexible.

La localizacion precisa de las areas a tratar se efectuaba
bajo control ecocardiografico simultdneo. Estas ondas de
choque aplicadas al corazén estimulan mecanismos de
reparacion vascular dando como resultado la generacion
de pequenos vasos sanguineos coronarios (neovasculariza-
cién inducida) que incrementa el flujo de sangre al mio-
cardio. Consecuentemente, se produce un alivio de la an-
gina de pecho con mayor tolerancia al esfuerzo, mejorando
la funcién cardiaca por un estimulo simultaneo del meta-
bolismo miocardico. El tratamiento, que no causa dolor
ni necesita anestesia, tiene efectos duraderos que pueden
verse incrementados cuando el procedimiento se repite en
sesiones periddicas.

EL PROBLEMA DE LA CALCIFICACION de las
placas arterioesclerdticas en el sistema coronario. Desde
que Andreas Griintzig realizara en 1977 la primera dilata-
ci6én coronaria con la ayuda de un baloncillo inflable ins-



talado en el extremo distal de un catéter, han sido cientos
de miles de pacientes con enfermedad coronaria los que se
han beneficiado de esta técnica complementada anos mas
tarde con la instalacién de muelles expansivos (stents) en la
luz interna de la arteria coronaria previamente dilatada por
la angioplastia. Sin embargo, en bastantes casos, el proce-
dimiento puede quedar limitado por la presencia de pla-
cas ateromatosas calcificadas cuya dureza impide la rup-
tura de esa formacién pétrea con la sola accién del balén
de angioplastia. Este calcio, que hace irrompible la placa,
representa uno de los mayores desafios a los que han de-
bido de enfrentarse los cardi6logos en los procedimientos
de recanalizacion coronaria. Con un agra-
vante: a medida que la poblacion envejece
las lesiones coronarias calcificadas son tanto
mas prevalentes y tanto mas resistentes a la
angioplastia convencional.

Para obviar estas dificultades se idearon
otros procedimientos invasivos como la
angioplastia con laser o la aterectomia ro-
tacional, un sistema intracoronario que pulveriza la placa
con la ayuda de una fresa colocada en el extremo distal
del catéter y que trabaja, como lo hace la turbina de un
odonto6logo para proceder al curetaje de una pieza denta-
ria, a una velocidad superior a las 150.000 revoluciones
por minuto.

Recientemente, grupos de cardi6logos de Europa y Es-
tados Unidos han trasladado con éxito los beneficiosos
efectos de la litotricia renal al sistema coronario en los
casos de placas de ateroma calcificadas no susceptibles de
ser tratadas con otros procedimientos de recanalizacion.
En Espana, la primera litoplastia intracoronaria por on-
das ultrasonicas de choque ha sido llevada a cabo en el
Servicio de Cardiologia del Hospital Clinico San Carlos de
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Madrid y ya son varios los
hospitales espanoles don-
de se practica con éxito.

DETALLES DEL PRO-
CEDIMIENTO. Tras si-
tuar el extremo distal de
un catéter frente a la placa
calcificada, el dispositivo
envia una descarga de mi-
croenergia eléctrica duran-
te dos microsegundos que,
una vez transformada en
energia mecanica, genera

una presion intracoronaria
entre 50 y 60 atmosferas,
es decir, 20 0 25 veces ma-
yor que las que soportan los
neumaticos de un automoé-
vil. Los impactos se repiten
entre 40 y 80 veces en el
mismo procedimiento. Una
vez triturada la placa, los
detritus calcareos no son
arrastrados por la corriente
sanguinea (como ocurre en

la aterectomia rotacional)
sino que, reblandecidos y
fragmentados, permanecen
adheridos a la pared arterial
donde son contenidos por
la accion del stent que man-
tendra en el futuro la arte-
ria abierta y permeable. Por
ahora, no se han comunica-
do complicaciones graves
secundarias a la litoplastia
por ondas de choque. En

Por ahora, no se han comunicado
complicaciones grayes secundarias
a la litoplastia por ondas de choque

la actualidad, se lleva a cabo
una ensayo clinico para co-
nocer los detalles, indicacio-
nes, complicaciones y limi-
taciones del procedimiento
(Estudio Disrupt CAD 1I)
en el que participan 15 hos-
pitales europeos, entre ellos
el Hospital Clinico San Car-
los de Madrid. De este estu-
dio se esperan obtener sufi-
cientes datos que amplien el
conocimiento y depuren los
detalles técnicos. ¢
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** Salvo cobertura de chocolate.
La Fundacidn Espanola del Corazén recomienda seguir una dieta variada y equilibrada y un estilo de vida saludable.
Si usted tiene unas condiciones dietéticas especiales o padece alguna enfermedad debe consultar a un profesional de la salud.



ESPECIALISTAS |

CONSULTA
abierica

En esta seccion, diferentes especialistas aclaran

las dudas de los lectores. Si desea formular alguna
pregunta, enviela a ‘SALUD 'Y CORAZON responde’,
indicando la especialidad que necesite. Puede hacerlo

por email, escribiendo a la siguiente direccion:

Jec@fundaciondelcorazon.com

¢PUEDO HACERME
UNA RESONANCIA
MAGNETICA SI
LLEVO UNA VALVULA
AORTICA?

Hace anos me implantaron una
vdluula aortica de omnicarbony
en la actualidad necesito reali-
zarme una resonancia magnética
de prostata. ¢Es seguro someter-
me a esta prueba? Juan (Lugo).

La mayoria de las protesis valvulares
cardiacas tienen una estructura me-
talica, generalmente de titanio. En el
caso de la omnicarbdn, el disco suele
ser de carbén pirolitico. Por esta ra-
z6n, los potentes campos magnéticos
generados durante el examen con
resonancia magnética podrian des-
plazar la protesis. Existen protectores
que bloquean la accion de los campos
magnéticos permitiendo la explora-
cion por RMN. En cualquier caso, su
cirujano, su cardidlogo o el radidlogo
que le va a practicar la RMN le in-
formara adecuadamente y tomaré la
decision final. ¢

DR. JOSE LUiS
PALMA GAMIZ,
vicepresidente
de la Fundacion
Espanola del
Corazon (FEC).
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CORREGIR MIOPIA Y
ASTIGMATISMO CON LENTE
INTRAOCULAR

Tengo miopiay astigmatismo. Para
corregirlo, me aconsejan la ope-
racién con lente intraocular, pero
no me garantizan que se corrija al
100%, y en un periodo de 10 anos
podria desarrollar cataratas. ;Qué
probabilidades hay de que sea un
éxito? Maria (Barcelona).

En miopias elevadas o en casos en los
que la cornea no permite la cirugia con
laser, el implante de una lente intraocu-
lar fiquica es una buena opcién. El éxi-
to de esta cirugia dependera del grado
de miopia y astigmatismo, asi como de
la estabilidad previa de la graduacion.
Aunque todos desarrollamos cataratas
con la edad, las lentes intraoculares fa-
quicas pueden adelantar este proceso.
En cualquier caso, si aparece la catarata,
se puede corregir explantando la lente
faquica y realizando una operacién de
catarata con implante de lente intraocu-
lar de manera estandar, lo que corregiria
de nuevo la miopia y el astigmatismo. ¢

DR. BORJA
SALVADOR-CULLA,
oftalmélogo en el
Departamento de
Cérnea, Segmento
Anteriory Cirugia
Refractiva

del Centro de
Oftalmologia
Barraquer.

COMO EVITAR LAS
MANCHAS SOLARES

Para los que nos gusta tomar el
sol durante el verano, ademds
de utilizar una proteccién altay
renovarla cada 2 horas, ¢;cudles
son los consejos para prevenir
manchas y fotoenuejecimiento
prematuro? Clara (Ledn).

Hay que recordar que la quemadura so-
lar puede producirse en cualquier mo-
mento del ano y que es el principal fac-
tor para desarrollar cancer de piel. Por
ello, la exposicion solar saludable debe
realizarse todo el ano. Entre los consejos
fundamentales estan: buscar la sombra
y no exponerse en las horas centrales del
dia, beber abundantes liquidos, hacer
una exposicién progresiva y evitar los
atracones de sol, usar sombrero y gafas
de sol. Ademas, pueden tomarse fotoin-
munoprotectores solares y alimentos
ricos en betacarotenos y es recomenda-
ble “establecer un minuto al mes” para
autorrevisarse los nevus (lunares). En
caso de notar cualquier cambio, se debe
solicitar una revision al dermatotlogo. ¢

DR. JOSE LUIS
MARTINEZ-
AMO, miembro
de la Academia
Espanola de
Dermatologia
y Venereologia
(AEDV)y
coordinador

de la Campana
Euromelanoma.



PRECAUCIONES EN LA PLAYA CON UN
BEBE DE TRES MESES

Soy madre primeriza de un bebé de tres meses y este
verano nos gustaria irnos unos dias de vacaciones a
la playa. ;Qué precauciones debo tener con el sol?,
¢se puede banar en el mar? Sofia (Burgos).

Estimada mama, por debajo de los 6 meses los protecto-
res solares no estan recomendados por lo que la proteccion
tiene que ser fisica (sombrillas, toldos, etc.). Es fundamen-
tal que evitemos las horas de més calor, es decir, de 12:00
a 18:00 horas. Por otro lado, es importante hidratar al
bebé con lactancia materna, si es el caso, o con agua si toma
biber6n. En relacion con el bano, habria que valorar la lim-
pieza y la temperatura del agua. Toma estas precauciones y
idisfruta de las vacaciones con tu bebé! ¢

MARIA GARCIA ONIEVA,
miembro de la Junta Directiva
de la Asociacion Espafola de
Pediatria (AEP).

| ESPECIALISTAS

MARCAPASOS Y NATACION

Tengo un implante de marcapasosy me hanreco-
mendado no nadar. ;Queé tipo de actividades depor-
tivas puedo realizar? Victoriano (Badajoz).

La natacién no estid formalmente contraindicada en pa-
cientes portadores de marcapasos. Después del primer
mes tras el implante, se puede estirar el brazo y se puede
hacer una vida normal. En cualquier caso, la nataciéon no
es el deporte mas recomendado para los pacientes porta-
dores de marcapasos, sobre todo si la natacién se hace de
forma intensa y mantenida (como es el caso del estilo ma-
riposa) por la posibilidad de cizallamiento (rozamiento)
del cable del marcapasos por los movimientos repetitivos
con los brazos. Usted puede nadar de forma relajada sin
problemas. ¢

DRA. PETRA SANZ MAYORDOMO,
jefa de seccion del Servicio de
Cardiologia del Hospital Rey Juan
Carlos (Méstoles, Madrid).
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AYUDA A CUIDAR
TU CORAZON

Mas del 50% de la poblacian
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NOTICIA

‘HOY DECIDO NO FUMAR', UNA
CAMPANA DE 21 MINI VIDEOS QUE TE
AYUDA A ROMPER CON EL TABACO

Con motivo del Dia Mundial sin Tabaco, la Funda-
ci6n Espanola del Corazon (FEC) ha lanzado la cam-
pana ‘Hoy decido no fumar’ que pretende poner freno

al habito tabaquico.

Asi, durante 21 dias, la FEC ha

publicado en sus perfiles sociales 21 mini videos mo-
tivacionales bajo el hashtag #HoyDecidoNoFumar.
Estos videos animan, de forma desenfadada, a no

fumar durante 24 horas. “Pensar en
dejar de fumar para siempre pue-

de abrumar al fumador, pero
decidir no fumar durante un
dia es un reto asequible”, indi-
cala Dra. M? Rosa Fernandez

: ﬂ Olmo, vocal del Comité Na-

cional para la Prevencion del
Tabaquismo (CNPT) en repre-

sentacion de la FEC. ¢

CERCA DE UN CENTENAR DE
PACIENTES EXPERTOS SE REUNEN
EN LA CASA DEL CORAZON

El programa Mimo-

cardio ha celebrado su
tercer Congreso Pacien-
te-Experto en el que car-
didpatas y profesionales
de la salud tuvieron la
oportunidad de com-
partir experiencias, asi
como de actualizarse en
salud digital, repasar los
objetivos cumplidos en el
altimo ano y discutir so-

bre nuevas vias de accion.
Tras realizar la formacion
onliney acreditarse

como pacientes expertos,
316 pacientes de toda
Espafia, se encargan

de dar apoyo a otras
personas que, como ellos,
han sufrido un infarto o
han sido diagnosticados
de fibrilacion auricular o
insuficiencia cardiaca. ¢

de la Fundacion Espanola

ael Corazon

Cardiologas y pacientes
dialogan sobre el
cuidado de la salud
cardiovascular en la
mujer de mediana edad

La enfermedad cardiovascu-
lar en la mujer fue el tema que
abri6 esta séptima edicion del
Foro Cardiovascular para Pa-
cientes y Familiares organiza-
do por la Fundacion Espanola
del Corazon y que contd con
la colaboracion de Bayer. Las
doctoras Almudena Castro,
jefa de Unidad de Rehabili-
tacién Cardiaca del Hospital
Universitario La Paz de Ma-
drid, y Milagros Pedreira, car-
didloga del Hospital Clinico
Universitario de Santiago, par-
ticiparon en esta charla y recor-
daron la importancia de acudir

VIDEOCHAT PARA HABLAR SOBRE INSUFICIENCIA CARDIACA

En el Dia Europeo de la Insuficiencia Cardiaca, la doctora Aida Suérez Barrientos, de la
Clinica Universidad de Navarra, y el doctor Javier de Juan Baguda, del Hospital 12 de
Octubre de Madrid, participaron en el videochat “Hablemos de insuficiencia cardiaca”,
que conto con la colaboracién de Novartis, y dieron respuesta a las dudas de los inter-
nautas acerca de los sintomas, causas y consecuencias de esta enfermedad. ¢
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a tiempo al hospital ante cual-
quier signo de alarma. Segun
el dltimo informe del Instituto
Nacional de Estadistica (INE),
en Espafia murieron 66.286
mujeres por enfermedad car-
diovascular frente a los 56.180
hombres que fallecieron por la
misma causa.

Campanas como ‘Mujeres por
el Corazon, impulsada por la
FEC, la Fundacion MAPFRE,
ProCNIC, y la Comunidad de
Madrid, tratan de informar so-
bre la importancia de conocer y
prevenir los sintomas y factores
de riesgo en las mujeres. ¢




NUEVOS PRODUCTOS
ENTRAN EN PASFEC

La FEC ha adherido a su Programa de Ali-
mentacion y Salud (PASFEC) tres lineas
de frutos secos de Aperitivos Medina.

Asi, la FEC reconoce el alto contenido en
grasa insaturada de los productos: 100%
Crudos, Ecoldgicos Crudos y Ecologicos
Tostados. Por su parte,

la bebida vegetal con SFEE @
avenay nueces

de YOSOY, de .
Liquats Vegetals,
cuenta con el

sello que le reconoce
como producto ad-
herido al PASFEC. El
fin de este programa es in-

centivar a la industria alimentaria para que
desarrolle productos que no perjudiquen la
salud de nuestro corazon asi como ayudar
al consumidor a escoger el producto que
mejor se adapte a sus necesidades. ¢

“SAN FELIX CANDAS" Y
“EL PILAR DE MADRID",
PREMIADOS EN MIMOKIDS
AWARDS 2019

La obra de teatro ‘Una aventura dental’, de
Mimokids, ya tiene ganadores a la mejor in-
terpretacion: el colegio San Félix Candas, de
Asturias, y El Pilar, de Madrid, se han alza-
do con el primer premio de esta edicion. Un
empate que el jurado decidi6 conceder por
la gran representacion de ambos centros y
que fue recibida con alegria por los alum-
nos. Con esta obra se pretende concienciar a
los més pequenos de lo importante que esla
higiene bucal para prevenir enfermedades
cardiovasculares desde la infancia. Ambos
colegios recibieron un desfibrilador ofrecido
por B-Safe de la mano de Patxi Amutio,
Director General de Sanitas Dental y Nuifio
Azcona, Director de B-Safe. ¢

CHEQUEOS DE TENSION ARTERIAL POREL DIiA
MUNDIAL DE LA HIPERTENSION

En el Dia Mundial de la Hipertensién, los laboratorios Hartmann, con la
colaboracion de la FEC, conciencid a un buen ntimero de ciudadanos sobre
los riesgos asociados a esta enfermedad que afecta a 11 millones de personas
en nuestro pais. La campaiia estuvo presente en 14 hospitales espanoles, asi
como en el intercambiador de Plaza de Castilla de Madrid, dondeun grupo
formado por personal cualificado del ambito sanitario realizd mediciones de
tension arterial y ofreci6 consejos sobre como mejorar nuestra salud. €

Tres nuevas empresas preocupadas
por la salud de sus empleados

La Agencia Tributaria se ha
incorporado al Programa de
Empresas Cardiosaludables de la
Fundacion Espanola del Corazon
(PECS), por el que implementara
un programa para la deteccion
precoz del riesgo cardiovascular de
sus empleados.

Otro acuerdo para promover
estilos de vida cardiosaludables
e impulsar la prevencién de las
enfermedades del corazon es el
que ha firmado la FEC con Renfe,
que participara de forma activa
en la difusion y divulgacion de los

mensajes clave sobre la adopcidén
de habitos de vida saludables. Por
su parte, Ingesport implementara
el PECS mediante diversas inicia-
tivas en materia de sensibilizacion
y educacion para la salud cardio-
vascular, con acceso a numerosos
recursos ofrecidos por la FEC. ¢

#ELDESTINODEDIALBERTO, UN JUEGO QUE TE
ENSENA A PREVENIRY CUIDAR LA DIABETES

Con el objetivo de prevenir el aumento de la incidencia de la diabetes tipo
2, sus complicaciones asociadas e informar sobre la relacion entre diabetes
y enfermedades cardiovasculares, se ha puesto en marcha la campana de
concienciacion #EldestinodeDialberto, un juego colaborativo, accesible en
la web www.eldestinodedialberto.com, en el que son los usuarios

quienes deciden qué estilo de vida ha de seguir un per-
sonaje interactivo (Dialberto o Dialberta). Esta cam-
pana organizada por Novo Nordisk, cuenta con la
colaboracion de la FEC, la Sociedad Espanola
de Medicina Interna (SEMI), la Fundacién
RedGDPS, la Sociedad Espanola de Endocri-
nologia y Nutriciéon (SEEN), la Federacion
Espanola de Diabetes (FEDE), la Sociedad
Espanola de Obesidad (SEEDO-SEO), la
Sociedad Espanola de Médicos de Atencion
Primaria (SEMERGEN), la Sociedad Espa-
nola de Diabetes (SED), la Fundacion para la
Diabetes (FED) y la Fundacién SED. ¢
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ARMANDO PEREZ DE PRADO

HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LEON

Implantar valvulas
sin cirugia

2 O.F.

EL IMPLANTE DE Vl-'\L\!ULA
AORTICA TRANSCATETER
(TAVI) ha revolucionado la cardio-
logia y se perfila como una técnica
de enorme recorrido en el futuro.
Con ella, el cardidlogo consigue
colocar valvulas en el corazén del
paciente sin necesidad de cirugia en
aproximadamente dos horas, acor-
tando asi el alta médica (aproxima-
damente dos dias, si no hay compli-
caciones). “Se trata de una técnica
menos invasiva que la cirugia clasi-
ca porque no hay que abrir el torax
ni parar el corazon, y se utiliza ya
en todo tipo de pacientes”, apunta
el doctor Armando Pérez de Prado,
jefe de la Unidad de Hemodinami-
ca y Cardiologia Intervencionista
del Hospital Universitario de Ledn.

SE REALIZA A TRAVES DE
LA ARTERIA FEMORAL, que
sirve de via para llegar hasta el co-
razon: “Introducimos un catéter, a
través de una minima incision, y en
el mismo se inserta la valvula com-
primida que se va a colocar. Cuan-
do esta plegada mide menos de seis
milimetros de didmetro, pero en el
instante de colocarla en el corazén
se despliega y alcanza hasta los 30
milimetros. Suele tener dos estruc-
turas: una metdlica que permite
su anclaje en la zona y una parte
de material biologico, de origen
animal, y que forma los velos de la
valvula, la parte funcional”, explica
el cardidlogo. Quien ademas aporta
datos muy positivos: “En Espaia,
se han realizado ya mas de 3.500
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intervenciones en el Gltimo afio
y hay expectativas de llegar a las
10.000 en los proximos afnos”.

LA TECNICA TAVI naci6 hace
unos 15 anos como una alternati-
va para los pacientes que no se po-
dian operar porque eran de muy
alto riesgo, de hecho, en los prime-
ros pacientes que se hizo fue en los
llamados “inoperables”. “Mas tarde
se probd en los de riesgo alto, don-
de también demostrd su eficacia.
El siguiente paso fue pasar a los de
riesgo moderado y el salto definiti-
vo se ha dado hace tres meses, en el
Congreso Americano de Cardiologia
(ACC), donde se han presentado dos
estudios con dos modelos distintos
de TAVI, y se han comparado con la
cirugia valvular clasica en pacientes
de bajo riesgo; los resultados, en tér-
minos de mortalidad cardiovascular
e ictus, han demostrado que es no
inferior a la cirugia convencional”,
detalla Armando Pérez.

De momento, no se utiliza en pa-
cientes muy jOvenes porque no se
conoce atn si la durabilidad de las
protesis es igual que las de las qui-

rargicas, cuya viabilidad se sitda en-
tre 10-15 anos. “Pero ya disponemos
de datos por encima de cinco y ocho
anos y todo indica que estan funcio-
nando bien”, apunta el carditlogo.
Entre las posibles complicaciones
que pueden surgir con la téenica hay
que sefialar el riesgo de embolia ce-
rebral, aunque con una incidencia
pequena (alrededor del 1%). Otra
complicacion que se intenta mejorar
es que al colocar la valvula se queda
anclada en una zona del corazon por
donde pasa el sistema de conduc-
cién de los estimulos eléctricos del
corazén (en términos coloquiales,
“el tendido eléctrico”) y puede pro-
vocar un bloqueo que dé lugar a la
implantacion de un marcapasos. ¢

ARMANDO PEREZ DE PRADO

es jefe de la Unidad de Hemodindmica y Cardiologia
Intervencionista del Hospital Universitario de Leén

y presidente de la Seccion de Hemodindamica y
Cardiologia Intervencionista de la Sociedad Espaiola
de Cardiologia (SEC)



o[iger'a ale Guffén

Porque tu salud es lo mas importante. Porque Ligera de Gullén hace tus

desayunos mas saludables sin perder sabor. Porque esta reconocida por la

Fundacidn Espafiola del Corazén.

Sin sal, sin azicares afiadidos. Fuente de Potasio. El potasio contribuye LA GALLETA QUE QUIERES
al mantenimiento de la tensién arterial normal. S

La Fundacion Espariola del Corazdn y Galletas Gullon recomienda seguir una dieta variada y equilibrada y un estilo de vida saludable. Si usted tiene unas condiciones dietéticas
especiales o padece alguna enfermedad debe consultar a un profesional de la salud. Las autoridades sanitarias aconsejan consumir un méaximo de 5 gr de sal al dia.



+

Cuida-

clE GUSTA CUIDARTE
SIN RENUNCIAR AL SABOR?

Lo Fundacicn Espafioka del Corazdn recomienda seguis

uno dieto variodo vy equilibrodo.

51 usted tiene unas condiciones dietéticas especiales o padece
alguna enfermedad debe consultar a un profesional de o salud,
Las dutoridades sanitarias aronsefan consumir un maxima
de 5 g de sal ol dia.

CONTENIDO REDUCIDO EN SAL

Un menor consumo de sodio contribuye a
mantener la tension arterial normal.

Reduccion minima del 25% de sal respecto

a la media del mercado de productos de la misma
categoria.

(Loncheados de jamon cocido, pechuga de pavo
y pechuga de pollo).




