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Sanidad

realzala
importancia
de los habitos
saludables

Para conmemorar esta fecha, Salud
Publica desarrolla una campaiia
publicitaria enfocada ala promocionde
habitos de vida saludable con el objetivo
de concienciar sobre los beneficios de
adoptar un estilo de vida sano

CANARIAS?7

a Consejeria de Sani-

dad del Gobierno de

Canarias, a través de

la Direccién General

de Salud Publica del
Servicio Canario de la Salud
(SCS), se suma un ano mas a la
conmemoracién del Dia Mundial
de la Salud, que tiene lugar cada
7 de abril, recordando a la po-
blacién de Canarias la importan-
cia de cambiar héabitos perjudi-
ciales por habitos saludables
para mejorar la salud y el bie-
nestar.

Los principales habitos salu-
dables son mantener una vida
activa, evitar el sedentarismo,
llevar una alimentacion sana y
equilibrada, no fumar y cuidar
el descanso y el bienestar emo-
cional. Adoptando estas costum-
bres se puede aumentar los anos
de vida en buena salud e inde-
pendencia funcional.

Cambia tus habitos y tu salud
cambia
Para conmemorar el Dia Mun-
dial de la Salud 2025, desde la
Direccién General de Salud Pu-
blica se ha desarrollado una
campana publicitaria enfocada
en la promocion de habitos de
vida saludable, que se difundi-
ra a través de television, redes
sociales, el canal Canarias Salu-
dable y las pantallas dindmicas
de los hospitales y centros de sa-
lud, en cuya difusion participan
los Colegios Oficiales de Farma-
céuticos de Santa Cruz de Tene-
rife y de Las Palmas y su red de
farmacias en todas las islas, con
el objetivo de concienciar sobre
los beneficios de adoptar un es-
tilo de vida sano.

Bajo el lema Cambia tus habi-

tos y tu salud cambia, se enfati-
za que mejorar los hdbitos dia-
rios tienen un impacto directo
en la salud y el bienestar.

Asi, la campana destaca la im-
portancia de:

« Seguir una alimentacion va-
riada y equilibrada, con predo-
minio de alimentos de origen ve-
getal (frutas, verduras, cereales
integrales, legumbres y frutos
secos), ajustando raciones y fre-
cuencia de consumo para evitar
el sobrepeso.

- Mantenerse activo y evitar
el sedentarismo.

«» Cuidar el descanso, la higie-
ne del sueno y reducir el estrés.

» No fumar y reducir al maxi-
mo el consumo de alcohol.

 Priorizar la salud mental y
el bienestar emocional.

» Mantener una adecuada hi-
giene bucodental.

» Protegerse de la exposicion
solar.

Promocion de la salud desde
el ambito comunitario

La importancia de estos habitos
quedan recogidos en la Estrate-
gia de Promocion de la Salud y
Prevencion en el Sistema Nacio-
nal de Salud (SNS), desarrolla-
da por el Ministerio de Sanidad
junto a las comunidades auto-
nomas, dirigida a abordar enfer-
medades cronicas como la dia-
betes, el cancer y las enferme-
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A Promocion de habitos de vida saludable.
Imdgenes de los carteles de la campana publicitaria que se difundira
a través de television, redes sociales, el canal Canarias Saludable y
las pantallas dindmicas de los hospitales y centros de salud. c7

dades cardiovasculares, princi-
pales causas de mortalidad y
morbilidad evitables, enferme-
dades crénicas que estan estre-
chamente relacionadas con fac-
tores de riesgo como el tabaquis-
mo, la inactividad fisica, la ali-
mentacion, el consumo de alco-
hol y el bienestar emocional.

En Canarias, esta estrategia
se impulsa a través de la Estra-
tegia Canaria de Islas y Munici-
pios Promotores de la Salud (ES-
CIMPS), cuyo objetivo es fomen-
tar la salud y el bienestar de la
poblacién promoviendo entor-
nos y estilos de vida saludable
mediante intervenciones en el
entorno sanitario, social, edu-
cativo y comunitario, en base a
los principios rectores de inte-
gralidad, evidencia cientifica,
cohesidn, participacion, evalua-
cidn, salud en todas las politicas
y equidad.

Canarias es la comunidad au-
tonoma que mas municipios ha
incorporado a esta estrategia, el
72 por ciento de sus ayuntamien-
tos, posiciondndose como lider
a nivel nacional, seguida del
Principado de Asturias, donde
se ha incorporado el 43 por cien-
to de sus municipios.

El objetivo de la Direccion Ge-
neral de Salud Publica para esta
legislatura es que la totalidad de
los municipios canarios se ha-
yan adherido a la Estrategia en

una clara apuesta de la propia
Direccién General, la mayoria
de los ayuntamientos de las is-
las y la Federacion Canaria de
Municipios (FECAM) por la par-
ticipacion comunitaria y la pro-
ximidad al ciudadano como ele-
mentos fundamentales para la
promocion de la salud.

Comienzos saludables,
futuros esperanzadores

Para celebrar este dia, la Orga-
nizacion Mundial de la Salud
(OMS) ha elegido el lema Co-
mienzos saludables, futuros es-
peranzadores, para resalta la im-
portancia de garantizar el bie-
nestar en todas las etapas de la
vida, destacando que la salud de
las madres y los recién nacidos
estd en la base de familias y co-
munidades saludables, pues con-
tribuye a garantizar futuros es-
peranzadores para todos.

Desde el SCS se promueve la
salud de las madres, los recién
nacidos, los ninos y los jovenes
mediante distintos programas,
como:

« El Programa de Salud Infan-
til, que es un conjunto de activi-
dades preventivas para contri-
buir al adecuado desarrollo de
la poblacion infantil, mediante
la promocién de estilos de vida
saludables, la detecciéon precoz y
el abordaje integral de los pro-
blemas de salud mds prevalen-

Canarias es la comunidad autonoma que mas municipios ha incorporado a
esta estrategia (el 72 por ciento de sus ayuntamientos), posicionandose como
lider a nivel nacional, seguida del Principado de Asturias, donde se ha
incorporado el 43 por ciento de sus municipios

tes, con mayores repercusiones
y que sean susceptibles de in-
tervenciones eficaces.

- Impulsando la lactancia ma-
terna, entendiendo que esta tras-
ciende lo personal, ya que es un
acto con un gran impacto social.
Se trata de una herramienta de
salud publica y un derecho fun-
damental de madres y bebés,
ademads, de ser un motor de
transformacién hacia una socie-
dad mads equitativa e inclusiva.

« El Plan de Prevencion de la
Obesidad Infantil en menores de
12 anos en Canarias (POICAN),
que promueve habitos saludables
en ninos y ninas menores de doce
anos, involucrando a las familias
como agentes clave en la promo-
cién de la salud con el objetivo
ultimo de disminuir las cifras de
prevalencia de exceso de peso en
este subgrupo de poblacién.

» Cepillin Cepillan, programa
de salud oral destinado a nifios
y ninas de entre tres y cinco anos,
cuyo objetivo es informar y ca-
pacitar a docentes, menores, fa-
milias, personas tutoras legales
y personal de comedor sobre ha-
bitos saludables de higiene oral.
De esta manera, se contribuye a
un estilo de vida saludable y se
previene la aparicion de patolo-
gias bucales frecuentes, como la
caries en la denticion temporal,
la gingivitis y la fluorosis, ade-
mas de accidentes bucales y ha-
bitos nocivos.

« El Programa de Atencién
Dental para la Poblacién Infan-
til y juvenil residente en Cana-
rias (PADICAN), cuya finalidad
es lograr una buena salud oral
en dicha poblacion, mediante la
educacion sanitaria, la aplica-
cién de las medidas preventivas
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y de los tratamientos necesarios

« El Programa de Intervencion
sobre Tabaquismo en Ensenan-
za Secundaria (ITESplus), pro-
grama de prevencion del taba-
quismo y del consumo de alco-
hol en los escolares de Ensenan-
za Secundaria Obligatoria, que
tiene como objetivos disminuir
la prevalencia de consumo de

tabaco y de alcohol entre los es-
colares.

El Tablero de la Salud:
jugando se aprende

En el marco de la celebracién del
Dia Mundial de la Salud 2025, se
va a realizar la actividad El Ta-
blero de la Salud de forma simul-
tdnea en 35 lugares del archipié-
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lago. Esta actividad, organizado
por la Direccion General de Sa-
lud Publica, cuenta con la parti-
cipacion de Gerencias de Servi-
cios Sanitarios, de Atencién Pri-
maria y Atencién Hospitalaria,
Zonas Basicas de Salud y ayun-
tamientos de todas las islas.

El tablero de la salud es un jue-
go educativo inspirado en la di-
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namica de El juego de la oca, di-
senado para fomentar habitos
saludables en ninos de seis a
doce anos, que promueve de una
forma ltudica, una alimentacion
equilibrada y sostenible, asi
como la importancia de la activi-
dad fisica.

Este juego, que forma parte
del POICAN, no solo involucra a
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los mds pequenos, sino también
a sus familiares, personal sani-
tario y a toda la comunidad.
Esta iniciativa permitird visi-
bilizar la importancia de una ali-
mentacién saludable, el ejerci-
cio fisico y la prevencion del se-
dentarismo, contribuyendo, de
esta manera, a la reduccion del
sobrepeso y la obesidad infantil.

Laser de Tulio
l.a solucion mas avanzada
para problemas de urologia

Confia en nosotros.
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Hacia una sanidad digital y
humanizada

«En un mundo cada vez mas interconectado y
tecnologico, la digitalizacion ha dejado de ser una
opcion para convertirse en una necesidad»

n los ultimos anos hemos
sido testigos de una trans-
formacion sin precedentes
en nuestra sociedad, impul-
sada por la digitalizacién y
la innovacion. La sanidad publica no
puede permanecer ajena a este cambio.
Al contrario, debe liderarlo, tanto para
mejorar la asistencia sanitaria como la
relacion de la administracion con los
pacientes a través de las nuevas tecno-
logias y la Inteligencia Artificial (IA).

Esta semana he tenido el privilegio
de participar en Madrid en el XVII Con-
greso Nacional de Informaética de la Sa-
lud InforS@lud 2025, organizado por la
Sociedad Espanola de Informatica de la
Salud. Este encuentro, en el que tam-
bién han intervenido otros interlocuto-
res del Servicio Canario de la Salud, se
ha convertido en un espacio clave para
debatir sobre la transformacion digital
del sistema sanitario espanol en el que
hemos podido compartir nuestras ex-
periencias con otros miembros de los
sistemas nacionales de salud.

Esto nos ha permitido constatar
que la digitalizacion es nuestra
mayor aliada a la hora de abor-
dar uno de los grandes desafios
en nuestro archipiélago, la cre-
ciente demanda de servicios
debido al envejecimiento de la
poblacién y la mayor prevalen-
cia de enfermedades crénicas.

La digitalizacién permite
mejorar la gestion de los recur-
sos, reducir los tiempos de es-
pera y optimizar la atencion a
los pacientes. Es por ello, que
nuestro departamento se ha vol-
cado en el desarrollo de herra-
mientas que den respuesta a estas
necesidades y que han generado el
interés de otras comunidades auto-
nomas.

Me gustaria destacar especialmente
el trabajo realizado en el Servicio Cana-
rio de la Salud con el Visor de Historia
Clinica Unificada, cuyo pilotaje arranco
en diciembre y ya estd disponible en
todos los centros de salud y hospitales
de La Palma, La Gomera, El Hierro,
Fuerteventura y Gran Canaria, asi
como en el Hospital Universitario de
Canarias, en Tenerife, donde continta
su implantacién.

Esta herramienta permite a los pro-
fesionales sanitarios consultar datos
clinicos en todos los niveles asistencia-
les, mejorando la continuidad de la
atencion y la seguridad del paciente,
independientemente de la isla en la
que residan. Conseguimos superar asi
también la barrera de la insularidad en
nuestra sanidad.

Porque Canarias, como territorio in-
sular y ultraperiférico, tiene unas parti-
cularidades en el ambito sanitario que
nos obliga a poner el foco en la equi-
dad, por encima de cualquier otro indi-
cador.

En un mundo cada
vez mas interco-
nectadoy
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tecnologico, la digitalizacién ha dejado
de ser una opcion para convertirse en
una necesidad. Por este motivo hemos
realizado la mejora de los sistemas in-
formaticos que afectan a las aplicacio-
nes disponibles para los usuarios,
dando impulso a la app
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«Canarias, como territorio insular y ultraperiférico, tiene unas
particularidades en el ambito sanitario que nos obliga a poner el foco
en la equidad, por encima de cualquier otro indicador»

movil miSCS, que

tres aplicaciones que hasta ahora esta-
ban a disposicion de la ciudadania:
miSCS, miHistoria y Citaprevia. Esta
herramienta incluye tanto el acceso a
la historia clinica personal y unificada,
como la posibilidad de solicitar cita con
los distintos profesionales de los cen-
tros de salud, con la opcion de modifi-
carla y anularla.

Este acceso de forma remota, no solo
ayuda a mejorar la accesibilidad para
el ciudadano de a pie, sino que es fun-
damental para personas que viven en
zonas rurales o para aquellos con mo-
vilidad reducida.

Pero nuestro trabajo va mas alla y
contamos con una decena de proyectos
puestos en marcha por el Servicio Ca-
nario de la Salud en el marco del Meca-
nismo de Recuperacion y Resiliencia.

Entre ellos, para dar respuesta a cri-
sis sanitarias y hacer una deteccién
mas temprana, estamos trabajando en

la ampliacién y mejora del sistema de
vigilancia en Salud Publica y en su
integracion en la Red Nacional, con

la implementacién de estdndares
de codificacion que garantizan la
interoperabilidad con sistemas
tanto nacionales como euro-
peos.

También querria destacar la
implantacién de una platafor-
ma de telemonitorizacién para
diferentes patologias de pa-
cientes crénicos, mediante el
seguimiento remoto y persona-
lizado de personas con diabe-
tes, insuficiencia cardiaca y

trastornos relacionados con la

regulacion de la vitamina K, faci-
litando una intervencion tempra-

na, reduciendo riesgos y mejoran-
do su calidad de vida.

Me gustaria finalizar destacando
que el reto mas complicado que se
nos presenta ahora en este ambito es
quizds la humanizacién del sistema. Si
bien la digitalizacion ofrece soluciones
muy potentes, también plantea el ries-
go de deshumanizar el proceso de
atencion sanitaria. Es esencial que,
como sociedad, entendamos que la di-
gitalizacién debe ser una herramienta
al servicio del ser humano, no su reem-
plazo.

El paciente necesita acompanamien-
to, algo que la tecnologia no puede dar.
La humanizacion de la digitalizacion lo
hace posible, y por ello es fundamental
la voluntad de todos los profesionales
gue trabajan en la Sanidad para lograr
un enfoque integrador, mejorando no
solo los procesos, sino también la expe-
riencia de los pacientes y el bienestar
de los profesionales que los atienden.
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Multiopticas usa inteligencia artificial
para disenar lentes personalizadas

Gracias a la tecnologia de realidad virtual, el diseiio de las nuevas lentes
progresivas de Multidpticas ofrecen una experiencia visual sin transiciones
bruscas entre distancias, adaptandose a la forma tinica de mirar de cada persona

LAS PALMAS DE GRAN CANARIA
Canarias7. La vision es una expe-
riencia Unica y personal, y Multiop-
ticas lo sabe. Por eso ha dado un
paso decisivo hacia la innovacion
al integrar inteligencia artificial y
realidad virtual en el disefno de sus
nuevas lentes progresivas perso-
nalizadas. Este enfoque pionero
busca mejorar la calidad visual de
cada usuario, adaptandose a su di-
namica ocular particular y ofre-
ciendo una vision clara y fluida a
todas las distancias.

A diferencia de las lentes pro-
gresivas tradicionales, que tie-
nen los campos visuales presta-
blecidos segun la gama, las nue-
vas lentes de Multidpticas se di-
senan a medida. La clave es una
innovadora experiencia en la que
unas gafas de realidad virtual ana-
lizan el movimiento de los ojos y
la cabeza del usuario. A través de
tres mapas de frecuencia, la tec-
nologia identifica las areas visua-

les de mayor uso optimizando la
visién de cerca, de lejos y en dis-
tancias intermedias. Este proceso
no reemplaza las pruebas de gra-
duacién convencionales, sino que
las complementa, asegurando una
adaptacion precisay personaliza-
da.

Las pruebas de graduacién en
gabinete siguen siendo las mis-
mas, garantizando la calidad y pre-
cision en la prescripcion de la pér-
didavisual. La gafa de realidad vir-
tual complementa este proceso al
realizar un seguimiento de los mo-
vimientos oculares, lo que resulta
en una adaptacién mas precisa.

Uno de los beneficios mas des-
tacados de esta tecnologia es la
eliminacién de las transiciones
bruscas al cambiar entre distan-
cias. Esto se traduce en una vision
mas natural y comoda, facilitando
la adaptacion de quienes utilizan
lentes progresivas por primera vez
o cambian de gafas.

La nueva campana de Multiop-
ticas, bajo el lema «La vida es para
verla de cerca y de lejos», invita
a los usuarios a redescubrir el mun-
do con una claridad visual mejora-
da. Ya sea para leer un libro, tra-
bajar frente a una pantalla, condu-
cir con seguridad o disfrutar de los
pequenos detalles en familia, es-
tas lentes personalizadas permi-
ten vivir cada momento con total
nitidez.

Las lentes progresivas persona-
lizadas con inteligencia artificial ya
estan disponibles en exclusiva en
los centros Multiépticas. Para quie-
nes deseen experimentar esta re-
volucion visual de primera mano,
basta con acercarse a su 6ptica
mas cercana y dejarse asesorar por
expertos. La visidén personalizada
ya no es un lujo, sino una reali-
dad al alcance de todos.

Ven a descubrirlas en nuestros
centros de: Gran Canaria, Lanza-
rote y Fuerteventura
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Donar sangre:

un acto solidario con beneficios para
la salud del donante

ALVARO ASTASIO PICADO

Profesor de Enfermeria Médico-Quirdrgica. Doctor en Biomedicina Aplicada., Universidad de Castilla-La Mancha

TRIBUNA LIBRE

va vidas, de eso no hay duda. Pero ¢;qué impacto
tiene en la salud del propio donante?

Los estudios realizados hasta la fecha sugerian que
donar sangre de manera regular podia ayudar a equili-
brar los niveles de hierro en el cuerpo, reduce el riesgo
cardiovascular y contribuye al bienestar emo-
cional. Ahora, una investigacion publi-
cada hace unos dias en la revista
Blood, realizada por el Instituto
Crick en colaboracién con el
centro de investigacién DKFZ
de Heidelberg (Alemania) y
el Centro de Donacion San-
guinea de la Cruz Roja ale-
mana, da un paso mas y
arroja nueva luz sobre como
la donacion frecuente de
sangre influye en la regene-
racion de las células madre
hematopoyéticas (CMH) —
capaces de diferenciarse en
cualquier tipo de célula san-
guinea—y su evolucién en el
organismo.

Cada donacion estimula a la
médula ésea para reponer los
globulos rojos perdidos. Pues
bien, analizando muestras de
mas de 200 donantes frecuen-
tes —personas que habian dona-
do sangre méas de 120 veces a lo
largo de su vida—y donantes es-
poradicos de control, la recien-
te investigacién aporto eviden-
cias de que este proceso de re-
novacion ocurre de manera
adaptativa.

Concretamente, descubrie-
ron que, en estos donantes, las
células madre sanguineas por-
tadoras de ciertas variantes del
gen DNMT3A responden de
manera beneficiosa a la esti-
mulacién con eritropoyetina
(EPO), una hormona que el
cuerpo produce en respuesta
ala pérdida de sangre. De este
modo se favorece la formacién
de nuevas células sanguineas
sin promover mutaciones aso-
ciadas con leucemia.

Por otro lado, avances re-
cientes han permitido produ-
cir glébulos rojos completa-
mente maduros a partir de
células madre hematopo-
yéticas en condiciones de
laboratorio, demostrando
el enorme potencial de es-
tas células para diferenciar-

se en células sanguineas
funcionales y reforzando
la comprensién sobre la

I a donacion de sangre es un acto altruista que sal-

plasticidad del sistema hematopoyético.

Niveles de hierro regulados y menos riesgo
cardiovascular

Parece indiscutible que donar sangre favorece los me-
canismos naturales de renovacion sanguinea de mane

ILUSTRACION: ADOBE STOCK

ra segura y beneficiosa. Pero no es la tinica ventaja. Uno
de los beneficios mas estudiados de la donacién es su
impacto en los niveles de hierro.

El hierro resulta esencial para la produccion de he-
moglobina, pero su exceso puede generar estrés oxida-
tivo y aumentar el riesgo de enfermedades cardiovas-

culares.

Un estudio publicado en

Transfusion encontré que
los donantes habituales
presentan un menor
riesgo de enfermedades
cardiacas debido a la re-
duccién del estrés oxi-
dativo en los vasos san-
guineos.

Esto sugiere que la
flebotomia —extraccion
de sangre de venas— re-
currente podria tener
un papel protector so-
bre la salud cardiovas-
cular.

Por otro lado, el exce-
so de hierro en el cuer-
po también se ha aso-
ciado con un mayor
riesgo de desarrollar
cancer, especialmente
de higadoy colon.

Un trabajo publicado
en el Journal of the Na-
tional Cancer Institute
sugeria que la reduccién
controlada de hierro a
través de la donacion de
sangre podria disminuir

el dano celular y la pro-
babilidad de mutaciones
cancerigenas.

Monitoreo y deteccién
temprana de problemas
Cada donacién de sangre implica un chequeo
previo de la salud del donante, donde se
miden parametros como la presion arte-
rial y los niveles de hemoglobina. Ademas, la sangre
extraida se analiza para detectar infecciones como VIH,
hepatitis By C, y sifilis.

Estos controles pueden ser clave para la deteccién
temprana de afecciones como la anemia o la hiperten-
sion. Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS),
la donacién regular ha permitido identificar problemas
de salud en personas que desconocian su condicion,
facilitando el acceso a tratamientos oportunos.

Por otro lado, desde un punto de vista psicologico,
donar sangre genera una sensacion de bienestar y pro-
posito. Ciertos estudios revelan que los actos altruis-
tas, como la donacion de sangre, estan asociados con
niveles mas bajos de estrés y una mejor salud mental
en los donantes habituales.

Con toda esta base cientifica, queda claro que donar
sangre es un acto en el que todos ganan: los pacientes
que la necesitan y los donantes que la ofrecen.
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Microplasticos en el
cerebro: como llegan
alli, qué hacen y como

deshacerse de ellos
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ada sorbo que da con una

pajita de plastico no solo

contribuye a la contamina-
cion ambiental, sino que también
podria estar dejando diminutas par-
ticulas en su organismo, incluso en
su cerebro.

Un estudio reciente publicado en
Nature Medicine ha revelado evi-
dencias alarmantes sobre la acu-
mulacion de microplasticos en or-
ganos humanos vitales. Esta reve-
lacion se produjo pocos dias antes
de que el presidente de Estados Uni-
dos, Donald Trump, firmara una or-
den ejecutiva para revertir la prohi-
bicién de las pajitas de plasticoy
eliminar las de papel.

Particulas omnipresentes

En la categoria de microplasticos
entran aquellas particulas de plas-
tico que miden menos de 5 milime-
tros de didmetro. Los llamados na-
noplasticos son ain mas pequenos,
con un tamano inferior a un micro-
metro (la milésima parte de un mi-
limetro). Debido a su diminuta es-
cala, tienen la capacidad de atrave-
sar barreras bioldgicas: se estima
que una persona promedio podria
ingerir decenas de miles de parti-
culas de micropldsticos al ano.

Los microplasticos y nanoplas-
ticos han sido detectados en prac-
ticamente todos los ecosistemas del
planeta, desde los océanos hasta el
aire que respiramos. Sus principa-
les fuentes incluyen los residuos
plasticos en el medio ambiente,
como botellas, pajitas, bolsas y en-
vases, que con el tiempo se frag-
mentan en particulas diminutas.

La ropa sintética, elaborada con
materiales como el poliéstery el
nailon, libera microfibras plasticas
con cada lavado, llegando a des-
prender cientos de miles de estas
fibras en una sola carga de ropa.
También estan presentes en algu-
nos productos de cuidado perso-
nal, como exfoliantes, pastas den-
tales y limpiadores que contienen
microesferas de plastico.

Otra fuente importante es el des-
gaste de los neumaticos de automo-
viles, que libera particulas plasti-
cas en las carreteras. En el dmbito
maritimo, las redes de pesca, cuer-
dasy otros equipos plasticos se de-
gradan en el océano, generando mi-
croplasticos que afectan la fauna
marina y eventualmente entran en
la cadena alimentaria.

Ademas, los envases de alimen-
tos y las botellas plasticas pueden

producir particulas diminutas con
el tiempo, contaminando lo que con-
sumimos. Incluso el aire urbano
contiene microplasticos suspendi-
dos en el polvo, lo que significa que
también los inhalamos a diario.

¢Cémo entran en el organismo?
Los micropldasticos pueden ingre-
sar al cuerpo a través de la ingesta
de alimentos y agua, la inhalacién
de particulas suspendidas en el aire
y, posiblemente, la absorcion a tra-
veés de la piel. La via mds estudiada
es laingestién, ya que estos conta-
minantes han sido detectados en
el agua embotellada y de grifo, en
mariscos y pescados que los ingie-
ren del medio ambiente, en la sal
de mesa e incluso en frutas y ver-
duras que pueden absorber parti-
culas plasticas a través del suelo y
el agua de riego.

Ademas, el uso de envases y uten-
silios plasticos para almacenar o
calentar alimentos puede transfe-
rir nanoparticulas a lo que consu-
mimos.

La inhalacion es otra via de ex-
posicion. Las fibras sintéticas de la
ropa, el polvo en interiores y las
emisiones generadas por la friccion
de neumadticos en carreteras pue-
den liberar particulas diminutas.
Se han hallado microplasticos en
los pulmones de personas vivas, lo
que sugiere que pueden alojarse en
el sistema respiratorio y, en algu-
nos casos, migrar al torrente san-
guineo y alcanzar otros 6rganos.

Aunque los efectos especificos
en el sistema respiratorio aun es-
tan en estudio, la presencia de es-
tas particulas en los pulmones ge-
nera inquietudes sobre posibles
reacciones inflamatorias y proble-
mas respiratorios.

Por ultimo, aunque la piel es una
barrera eficaz, algunos estudios han
planteado la posibilidad de que los
nanoplasticos mas pequenos pue-
dan atravesarla, especialmente si
hay heridas o si se encuentran en
productos cosméticos como cre-
mas y exfoliantes. También existe
la preocupacion de que el contac-
to con agua contaminada por mi-
croplasticos, como la de océanos y
rios, pueda ser otra fuente de expo-
sicién dérmica. Sin embargo, la evi-
dencia sobre la penetracion por esta
via aun es limitada.

Elimpacto en el cerebro
Una vez dentro del organismo, los
microplasticos pueden ingresar al

KEMEL A. GHOTME

Neurocirujano pediatra, profesor en
neurociencia traslacional

torrente sanguineo y alcanzar or-
ganos vitales como el higado, los ri-
nonesy el corazon.

El cerebro, protegido por la ba-
rrera hematoencefalica, tradicio-
nalmente se ha considerado un en-
torno seguro contra muchas toxi-
nas, particulas externas y microor-
ganismos. Sin embargo, la investi-
gacion citada ha revelado que cier-
tos nanopldsticos, debido a su
diminuto tamano y composicién
quimica, pueden llegar al tejido ce-
rebral.

De hecho, los datos recientes in-
dican que las concentraciones de
microplasticos en el cerebro pue-
den ser mas altas que en otros or-
ganos, lo que sugiere una acumu-
lacion preferencial o una menor ca-
pacidad de eliminacion en esta re-
gion. Se ha propuesto que el trans-
porte de estas particulas puede ocu-
rrir a través de la circulacion
sanguinea o incluso mediante la
migracion a lo largo del nervio ol-
fatorio desde la cavidad nasal.

Una vez que estas particulas atra-
viesan la barrera hematoencefali-
ca, pueden alterar el equilibrio ce-
lular y desencadenar respuestas
adversas. Los mecanismos princi-
pales involucrados incluyen dafno
oxidativo y estrés celular, inflama-
cién y activacion del sistema inmu-
noldgico, asi como posibles asocia-
ciones con enfermedades neuro-
degenerativas como la demencia.

Datos del estudio publicado en
Nature Medicine indican que los
microplasticos pueden generar un
ambiente prooxidante en el cere-
bro, favoreciendo el daiio a protei-
nas, lipidos y ADN neuronal. Esto
puede comprometer la integridad
de las células cerebrales, alterar la
senalizacion neuronal y predispo-
ner a la muerte celular.

Ademads, algunas particulas con-
tienen aditivos quimicos que pueden
interferir con procesos celulares
fundamentales. Se ha observado
que la exposicion a esas sustancias
en modelos animales altera la plas-
ticidad sindptica y afecta la funcion
cognitiva.

La presencia de microplasticos
en el cerebro parece activar croni-
camente las células de la microglia,
especializadas en la respuesta in-
mune cerebral, desencadenando

una respuesta inflamatoria soste-
nida. La investigacion citada sugie-
re que los niveles elevados de estas
particulas pueden aumentar los
marcadores de inflamacion, lo que
podria contribuir al deterioro neu-
ronal progresivo y la alteracion de
circuitos neuronales esenciales para
la memoria y el aprendizaje.

Uno de los hallazgos mas preo-
cupantes en la investigacion sobre
microplasticos es su posible rela-
cion con enfermedades neurode-
generativas, ya que su concentra-
cién fue mayor en cerebros de per-
sonas con demencia.

Aunque no se ha determinado si
existe una relacion causal en los se-
res humanos entre los microplds-
ticos y la demencia, la inflamacion
crénica, el estrés oxidativo y la dis-
rupcion en la comunicacién neu-
ronal son mecanismos clave en do-
lencias neurodegenerativas como
el alzhéimer y el parkinson.

Estrategias para reducir la
exposicion

Sibien el cuerpo humano posee
mecanismos naturales de desinto-
xicacion y eliminacién de sustan-
cias extranas, como el sistema lin-
fatico y los procesos hepaticos y re-
nales, no esta claro en qué medida
pueden manejar los microplasti-
cos. La estrategia mas efectiva ac-
tualmente es minimizar la exposi-
cion.

Ante la creciente preocupacion
por la presencia de microplasticos
en los alimentos, especialmente en
los productos marinos, ;deberia-
mos entonces dejar de comer pes-
cado y mariscos? Definitivamente
no. Son fuentes esenciales de pro-
teinas, dcidos grasos omega-3y
otros nutrientes clave para la salud
cerebral y cardiovascular.

Sin embargo, si podemos redu-
cir la ingesta de microplasticos pro-
venientes de estos productos. Por
ejemplo, es recomendable lavar bien
el pescado y retirar su tracto diges-
tivo y abdomen antes de consumir-
lo, ya que en estos tejidos se acu-
mulan mas microplasticos. Optar
por peces mas pequenos, como sar-
dinas y anchoas, es otra buena es-
trategia, dado que los ejemplares
grandes suelen acumular mas con-
taminantes a lo largo de la cadena
tréfica.

También es importante elegir
productos de origen sostenible y
con certificaciones que prioricen la
salud de los océanos, evitar el con-

sumo de mariscos filtradores como
mejillones y ostras y preferir enva-
sesy embalajes libres de plasticos.

En segundo lugar, para minimi-
zar el riesgo por inhalacion, se re-
comienda utilizar purificadores de
aire de alto rendimiento capaces
de capturar particulas en suspen-
sion, evitar calentar alimentos o li-
quidos en envases plasticos y redu-
cir el uso de textiles sintéticos como
poliéster y nailon. Optar por fibras
naturales como algodén, lana y seda
puede ser una alternativa mas se-
gura. También es recomendable as-
pirar el polvo en lugar de barrer y
eliminar correctamente los resi-
duos plasticos.

A nivel individual, algunas me-
didas adicionales incluyen reducir
el uso de vasos y pajillas de plastico,
evitar juguetes con alto contenido
de este material, minimizar el con-
sumo de alimentos ultraprocesa-
dosy fomentar la educacion sobre
el impacto ambiental de los plasti-
cos.

Un asunto de todos

Desde una perspectiva mas global,
reducir la contaminacion por mi-
croplasticos requiere cambios a ni-
vel de politicas y practicas de con-
sumo. La promocion de practicas
pesqueras sostenibles y el uso de
guias como Seafood Watch pueden
ayudar a elegir fuentes mas segu-
ras de productos marinos.

Asimismo, apoyar la prohibicion
de plasticos de un solo usoy fomen-
tar el uso de materiales reciclados
provenientes de desechos ocedni-
cos puede contribuir a reducir la
cantidad de microplasticos en los
ecosistemas y, en ultima instancia,
€N nuestros cuerpos.

Porque, en definitiva, los hallaz-
gos recientes sobre la presencia de
microplasticos en érganos huma-
nos refuerzan una realidad inne-
gable: estas particulas estan en to-
das partes y pueden infiltrarse en
los sistemas bioldgicos con conse-
cuencias aun desconocidas. Es fun-
damental un esfuerzo conjunto en-
tre la comunidad cientifica, los res-
ponsables politicos y el ptblico en
general.

Sin embargo, medidas como la
promulgada en Estados Unidos pa-
recen ir en direccion contraria. La
pregunta ya no es si los microplas-
ticos estdn en nuestros cuerpos,
sino qué estamos dispuestos a ha-
cer al respecto.
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Hospitales Universitarios San Roque
inaugura la Unidad de Obesidad

a obesidad es uno de los
L principales desafios de sa-
lud publica del siglo XXI.
Como respuesta, desde Hospita-
les Universitarios San Roque se
pone en marcha una Unidad de
Obesidad y Salud Cardiometabo-
lica que apuesta por un aborda-
je interdisciplinar, focalizado en
el paciente y con la mas avanza-
da tecnologia diagnostica.
Desde el primer contacto, el
paciente se situia en el centro de
todo el proceso. Se realiza una
valoracion integral para conocer
en profundidad los factores pro-
pios de cada caso; desde aspec-
tos metabolicos y hormonales
hasta el estado nutricional, emo-
cional y fisico. Para ello, esta nue-
va unidad se conforma por un
equipo de profesionales altamen-
te cualificados en el campo de la
endocrinologia, nutricién, psi-
cologia, actividad fisica y otras
areas clave como la cirugia o los
procedimientos endoscépicos,
que trabajan de forma coordina-
da para ofrecer una atencion per-

Imagen de la fachada del HUSR en Las Palmas de Gran Canaria. C7

sonalizada, integral y sostenible
en el tiempo. Este conocimiento
se combina con técnicas diag-
noésticas como la bioimpedancia
avanzada (InBody®), elastogra-

fia hepadtica (FibroScan®)entre
otras pruebas de valoracién mor-
fofuncional.

El objetivo prioritario de esta
unidad es mejorar la calidad de

y Salud Cardiometabolica

vida del paciente, fomentando
habitos de vida saludables, pro-
moviendo su autonomia y redu-
ciendo el riesgo de complicacio-
nes asociadas a esta patologia.

Con esta iniciativa, se da un
paso firme hacia una atencion
sanitaria mas humana, precisa
y adaptada a las necesidades rea-
les de las personas que convi-
ven con la obesidad. Una apues-
ta por la salud que combina cien-
cia, innovacion y cercania.

Hospitales Universitarios San
Roque, en la élite sanitaria

Gracias a los avances tecno-
logicos y el desarrollo de la me-
dicina de alta complejidad, Hos-
pitales Universitarios San Ro-
que en Las Palmas de Gran Ca-
naria, figura entre los 50 mejo-
res hospitales privados de Espa-
na, segun el Monitor de
Reputacién Sanitaria 2024. Ade-
mas, cuenta con el reconoci-
miento de prestigiosos rankings,
como el World’s Best Hospitals
2025 - Spain (Newsweek) y el
Premio New Medical Economics
2024 al hospital privado con me-
jor gestién, consolidando su li-
derazgo en la atencién sanitaria
de excelencia.
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Menopausia y sueno:

cuando Morfeo se toma un descanso

MARIA ANGELES BONMATI CARRION

Profesora Ayudante Doctora en Departamento de Anatomia y Psicobiologia Universidad de Murcia, Universidad de Murcia
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eguro que son muchas las

lectoras que se han aso-

mado a este articulo por-
que llevan un tiempo sin dormir
bien. O incluso, necesitando far-
macos para hacerlo desde hace
anos. Aunque a veces es dificil
definir con precisiéon cuando
aparecen los problemas, esos
cambios a peor en el sueno de la
mujer suelen tener un origen
claro: el comienzo de la meno-
pausia. De hecho, segin la Aso-
ciacién Espanola para el Estu-
dio de la Menopausia, hasta un
40 % de las mujeres sufren al-
gun trastorno de sueno durante
este proceso, aunque otros es-
tudios elevan la prevalencia has-
tael 50 % o el 60 %.

La menopausia se define como
el cese natural y permanente de
la menstruacion, sefialando el
fin del periodo fértil de la mujer.
Puesto que nada en biologia ocu-
rre de un dia para otro, se diag-
nostica (aunque no se trata de
una enfermedad) transcurridos
12 meses sin menstruacion, y
suele ocurrir entre los 45y 55
anos, aunque hay excepciones.
Durante la transicion, llamada
‘perimenopausia’, ocurren cam-
bios fisiologicos que, eventual-
mente, podrian tener relacion
con una mayor dificultad para
dormir bien.

Sofocos y noches en vela

Los sofocos son precisamente el
sintoma ma4s frecuente durante
este proceso: alrededor de un 70
% de las mujeres los padecen.
Aunque los mecanismos preci-
sos que desencadenan los sofo-

cos no estan del todo claros, se
intuye que el origen podria es-
tar en los cambios en los nive-
les de hormonas (estrégenos,
progesterona) y neurotransmi-
sores (serotonina, norepinefri-
na). Estos cambios conllevan,
entre otras consecuencias, una
alteracién en el “termostato” de
nuestro cerebro: el hipotdlamo.

Para entendernos, en el tran-
sito hacia la menopausia, un pe-
queno aumento en la tempera-
tura central —que en otro mo-
mento de la vida apenas provo-
caria reaccion— produce una res-
puesta desmesurada de los va-
sos sanguineos superficiales para
reducir, de forma exagerada, ese
leve aumento en la temperatu-
ra, provocando el sofoco.

JY qué tiene todo esto que ver
con el sueno? Para empezar, es-
tos sofocos se dan con mayor fre-
cuencia durante la noche. Y para
conciliar el sueiio y mantenerlo
necesitamos que el centro del
cuerpo se enfrie (por ello es re-
comendable un entorno fresco,
entre 16 y 21 °C, para dormir).
Gracias a distintos mecanismos
fisiologicos, cuando se acerca el
momento de dormir se produce
una vasodilatacién periférica (de
los vasos sanguineos superficia-
les) que permite ese enfriamien-
to.

La alteracién del “termosta-
to” que se produce durante la

menopausia hara que, por un
lado, percibamos un calor exce-
sivo (e irreal). Y por otro, que el
propio sofoco interfiera con los
mecanismos de vasodilatacion
que preceden al suefo.

Mas alla de los sofocos: la
mente también influye

Los cambios en los niveles de
hormonas y las alteraciones fi-
siolégicas como los sofocos son
factores que influyen en la cali-
dad del sueno. Pero hay investi-
gaciones que sugieren que, por si
solos, estos cambios no explica-
rian la multitud de alteraciones
de suefio que sufren muchas mu-
jeres. ¢;Qué otros factores pue-
den estar influyendo?

El envejecimiento, el aumen-
to de peso o la aparicion de en-
fermedades crénicas pueden
conllevar cambios sobre el esta-
do fisico que, a su vez, afecten al
suenoy a los habitos diarios.
Ademas, el propio envejecimien-
to fisioldgico puede conllevar un
deterioro del sistema circadia-
no (los “relojes” que nos man-
dan a dormir), por ejemplo, dis-
minuyendo la secrecion de la
hormona melatonina, que es im-
portante en la regulacién del ci-
clo sueno-vigilia.

Una mayor propension en esta
etapa a estados ansioso-depresi-
vos y, en definitiva, a alteracio-
nes de la salud mental también

influirdn negativamente en el
sueno. Al fin y al cabo, mas alla
de las alteraciones hormonales,
esta etapa coincide en muchos
casos con un momento de cam-
bio psicolégico. A ello pueden
contribuir la propia percepcion
del paso de la vida, las obligacio-
nes que en esta época pueden
confluir (como el cuidado simul-
tadneo de padres mayores y de
hijos pequenos o adolescentes),
unido a las preocupaciones del
dia a dia comunes a cualquier
momento de la edad adulta.

Todo ello conforma una suer-
te de circulo vicioso en el que la
mala calidad del suenio o el sue-
no insuficiente empeorara los
sintomas que, a su vez, contri-
buyen a dormir peor.

Cenar temprano, luz tenue,
desconectar y otras
soluciones

Si alguien le asegura que tiene
un remedio infalible para solu-
cionar sus problemas de sueno,
sea en esta etapa o en cualquier
otra, desconfie. Lo que si pode-
mos afirmar es que existen pe-
quenas estrategias que pueden
ayudarnos a dormir mejor. En-
tre ellas:

- Mantener la diferenciacion
entre el dia y la noche: luz, acti-
vidad e ingesta durante el dia;
oscuridad (luz tenue conforme
se aproxima), reposo y ayuno du-

rante la noche.

- Seguir una rutina regular:
mantener horarios similares de
sueno, comidas y ejercicio ayu-
da a sincronizar nuestros relo-
jes internos.

- Cenar al menos dos horas
antes de dormir.- Realizar ejer-
cicio fisico adaptado a nuestras
capacidades, evitando hacerlo
cerca de la hora de ir a dormir.-
Tomar una ducha templada (no
muy caliente) y practicar ejerci-
cios de relajacién antes de acos-
tarse.

- Desconectar antes de dor-
mir: desactivar notificaciones
del movil y evitar contenidos que
nos activen o alteren.

- Mantener rutinas relajantes:
reservar las noches para el des-
canso, evitando trabajar en casa
a ultima hora.

- Gestionar las preocupacio-
nes: dedicar un tiempo durante
el dia para reflexionar y buscar
soluciones, evitando la rumia-
cién nocturna.

- Cuidar la salud mental y bus-
car ayuda profesional si es ne-
cesario.

- Evitar la cafeina, el alcohol,
la nicotina y otras sustancias.

Y, aunque no siempre depen-
de de una misma, debemos pro-
curary exigir el silencio necesa-
rio para poder conciliar y man-
tener el sueno durante la noche.

Todo ello, sumado a una ma-
yor inversién en recursos sanita-
rios e investigacién sobre la fi-
siologia de la mujer, ayudara a
que no dormir bien durante la
menopausia quede solo en un
mal sueno.
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Las enfermedades digestivas, primera
causa de hospitalizacion en 2023

Canarias, con un total de
7.857, se situd entre las
tasas mas bajas
hospitalarias por cada
100.000 habitantes

EFE

MADRID. Las enfermedades di-
gestivas se convirtieron en la pri-
mera causa de hospitalizacion
en 2023 en Espana, tras aumen-
tar estos ingresos un 4,9 % con
respecto a 2022 hasta mas de
600.000, con lo que desbhanca-
ron a las enfermedades circula-
torias, que también subieron un
0,5 % hasta superar los 587.000.

El Instituto Nacional de Esta-
distica (INE) publio la ‘Encuesta
de morbilidad hospitalaria’ re-
lativa al ano 2023, en la que cons-
tada que «el efecto de la pande-
mia se ha ido desvaneciendo»
porque las hospitalizaciones por
enfermedades infecciosas y pa-
rasitarias, entre las que se inclu-
ye la infeccion por covid, descen-
dieron un 32,6 % y se situaron
en noveno lugar en la escala de

hospitalizacién.

En 2023 se produjeron
4.886.745 altas hospitalarias, un
2,4 % mas que en 2022. Por pri-
mera vez desde 2016, las enfer-
medades del aparato digestivo
fueron la principal causa de hos-
pitalizacién (con 611.636).

En segundo lugar, las hospita-
lizaciones por enfermedades cir-
culatorias (con 587.918 ingre-
so0s), seguidas de las respirato-
rias (577.348, un 18,7 % mas),
lesiones y envenenamientos
(466.736, un 3,8 % mas), tumo-
res (459.582, un 2,7 % mas), apa-
rato genitourinario (380.309, un
5,3 % mas), embarazo y parto
(362.269, un 1,74 % menos), apa-
rato musculo-esquelético y teji-
do conectivo (353.851, un 5,6 %
mas), enfermedades infecciosas
y parasitarias (197.218, un 32,6
% menos) y trastornos mentales
y de comportamiento (126.383,
un 4,3 % mas).

El1 63,6 % de las altas hospita-
larias del ano ingresaron con ca-
racter urgente. De los mas de 4,8
millones de altas hospitalarias,
el 51,4 % correspondieron a mu-

»

ILUSTRACION: ADOBE STOCK

jeres, pero si se excluyen las pro-

ducidas por embarazo, partoy

puerperio, serian del 47,5 %.
Segun la estadistica, las altas

de hombres aumentaron un 2,8

% y las de mujeres, un 2,1 %.
La estancia media en el hos-

pital fue de 8,1 dias en 2023, igual

que el ano anterior. Si se atien-
de al tipo de centro hospitalario,
la media del ingreso en los hos-
pitales publicos fue de 7,6 dias,
mientras que en los privados se
elevd a 9,6.

Los ingresos mas prolongados
correspondieron con trastornos
mentales y de comportamiento
(54,3 dias), seguidos de los de
enfermedades infecciosas (9,7),
enfermedades circulatorias (8,7)
y lesiones y envenenamientos
(8,3). Las estancias mas cortas
fueron las relacionadas con em-
barazo y parto (3 dias) y patolo-
gias musculo-esqueléticas (5
dias).

Por comunidades autonomas,
Asturias registré en 2023 las ma-
yores tasas de altas hospitalarias
por 100.000 habitantes, con
11.583, seguida de Cataluna
(11.521), Pais Vasco (11.190) y
Aragén (11.141), muy por enci-
ma de la media nacional (10.065).

Con las tasas mas bajas se si-
tuaron Melilla (5.222), Ceuta
(6.330), Canarias (7.857), Anda-
lucia (8.050), Castilla-La Mancha
(8.413) y Cantabria (9.916).

Mientras, por grupos diagnés-
ticos, las mayores tasas de mor-
bilidad hospitalaria por enfer-
medades del aparato digestivo
se registraron en Castilla y Ledn,
Aragon y Galicia. Las del apara-
to circulatorio mas elevadas se
dieron en Castilla y Leén, Astu-
rias y Galicia.

Urgencias, un servicio clave para la salud

«El Hospital Universitario Vithas Las Palmas ha atendido mas de
54.000 urgencias en 2024 y suma este ano a su servicio de
urgencias de 24 horas, las ginecolégicas y obstétricas presenciales»

LAS PALMAS DE GRAN CANARIA.EI]
Hospital Universitario Vithas Las
Palmas ha atendido mads de
54.000 urgencias en 2024, de las
que mas de 39.000 fueron ur-
gencias en adultos, tanto gine-
cologicas y obstétricas como ge-
nerales y traumatolédgicas. En el
ambito pedidtrico, el numero
roza las 16.000 consultas. Ya en
2025, concretamente en los dos
primeros meses de este ano, se
han producido unas 9.500 ur-
gencias (6747 adultos y 2770 pe-
diatricas) en un servicio abier-
to las 24 horas del dia durante
los 365 dias del ano.

En el caso de las urgencias gi-
necoldgicas y obstétricas, se su-
peran las 1.100 en el primer tri-
mestre. Se trata de un tipo de ur-
gencias que en este 2025 son
presenciales 24 horas, lo que sig-
nifica que cualquier dia del afio
a cualquier hora se encuentra
un especialista en ginecologia y
obstetricia presente en las ins-
talaciones para atender cual-
quier urgencia.

Es un refuerzo mas a un ser-
vicio clave para la salud ya que
se acude ante cualquier patolo-
gia que curse de forma repenti-
na y no pueda esperarse a una
consulta convencional, lo que

Parte del equipo de urgencias del Hospital Universitario Vithas Las Palmas
comandado por la doctora Guadalupe Nifio, (segunda a la derecha). C7

supone que su buen funciona-
miento es fundamental. Por ello
el Hospital Universitario Vithas
Las Palmas cuenta con especia-
listas de distintas disciplinas

(traumatologos y cirujanos or-
topédicos, urgenciologos, gine-
cologos y obstetras o pediatras).
De hecho, las Urgencias Pedia-
tricas en Vithas Las Palmas tie-

«Fiebre, dolor
abdominal, tos o
hemorragias son

algunas de las consultas
mas frecuentes»

ne su propio servicio separado
del adulto para crear un entor-
no diferenciado y exclusivo para
el paciente infantil.

En ambos casos, la fiebre su-
pone una de las causas princi-
pales por las que se acude a con-
sulta, especialmente en la edad
pedidtrica y en ninos menores
de tres anos. En los neonatos,
bebés menores de 28 dias, y los
lactantes que tienen menos de
tres meses, la fiebre es un mo-
tivo de consulta inmediato.

Igual de inmediato que el pa-
decimiento por parte de una mu-
jer de un dolor abdominal stbi-
to o que aumenta de intensidad,
que podria indicar rotura de
quiste ovario, quiste hemorra-

gico o torsién de ovario, entre
otras afecciones. Este dolor es
especialmente preocupante si
va acompanado de fiebre, ya que
podria indicar una infeccién pél-
vica. Una hemorragia o moles-
tias vulvo-vaginales son otros
ejemplos de indicativos de que
es necesario acudir a un servi-
cio de urgencias ginecolégicas.

Y en esta época, con la cerca-
nia de la Semana Santa, se acer-
can otros motivos de consulta
como los trastornos gastrointes-
tinales. Para evitar su presencia
o la de multitud de patologias es
mas que conveniente realizar
una correcta higiene de manos.
Un lavado bien ejecutado reba-
jala posibilidad de contraer al-
gunas enfermedades hasta en
un 50%.

En cualquiera de los casos, lo
que no ha de hacerse nunca,
alerta la doctora Guadalupe Nino,
jefa del Servicio de Urgencias
del Hospital Universitario Vithas
Las Palmas, es un mal uso de los
antibioticos por prolongar su
uso, reducirlo frente a lo pauta-
do o automedicarse. Y jamads,
bajo ningun concepto, sustituir
una visita al médico o contrapo-
ner su criterio por lo que pueda
encontrarse en Internet.
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Descansa bien si quieres
adelgazar. El agua no te
engorda, pero dormir mal si:
no es casualidad que tu
cuerpo te pida un dénut

JULIA FERNANDEZ

1 descanso es la asignatu-
E ra pendiente de la socie-

dad moderna. Suena muy
rimbombante, pero cuando pre-
guntas alrededor quién ha dor-
mido bien, muy pocos levantan
la mano. Y también es una de las
barreras con las que nos choca-
mos una y otra vez cuando que-
remos adelgazar. Es mentira que
nos engorde el agua, pero no lo

es que nos engorde el insomnio.
«Sino descansamos lo suficien-
te, aumenta bastante el riesgo
de que ganemos peso», certifi-
ca Elena Rivero, del centro Sa-
rai Alonso Nutricionista. Y la ex-
plicacion viene de la mano de la
ciencia. «Hay varios estudios que
han identificado diferentes me-
canismos que vinculan la falta
de sueno con la subida de peso».

Todos ellos lo que reflejan es
que el descanso es el gran olvida-
do cuando nos ponemos a dieta
y que no respetarlo provoca «dis-
tintas alteraciones en el meta-
bolismo». Esto ultimo viene de
la mano de tres hormonas que

debemos conocer bien para no
frustrarnos cuando después de
semanas de esfuerzo, la cinturi-
lla del pantaldn sigue apretan-
donos al sentarnos en la oficina.

«La falta de suefio va a incre-
mentar los niveles de grelina»,
senala Rivero. ;Y qué es eso? Pues,
dicho a grandes rasgos, «la hor-
mona que genera el hambre, la
que estimula nuestro apetito».
Vamos, esa que nos impulsa a
echarnos mads en el plato de lo
que es nuestra racion habitual o
a que asaltemos la nevera de ma-
drugada en medio de nuestro in-
somnio.

Con la grelina por las nubes
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OJO CON LOS TRUCOS

¢Y sime echo la
siesta?

El descanso ideal para que el
metabolismo no se resienta
se basa «en dormir cada dia
entre 7 y 8 horas», explica la
nutricionista Elena Rivero. O
al menos, no menos de 6.
Pero no siempre es posible.
De hecho, cada vez es mas
comun no conseguirlo. ¢Ser-
viria entonces echarse una

siesta para cumplir con el
computo de horas? «No es
una buena estrategia. Prime-
ro, porque la siesta no debe-
ria ser de mas de 30 o0 40 mi-
nutos», sefiala la especialis-
ta. Y luego, porque ademas
del tiempo, importa otra
cosa: «Tener una fase de ci-
clo completa. Es decir, debe-
mos pasar por todas las eta-
pas del sueiio». Y eso, si no
hacemos una siesta de horas,
es practicamente imposible.

por la falta de descanso ocurre
también que otra hormona, su
prima la leptina, desciende. «Es
la que genera la saciedad», la
que nos dice que paremos de co-
mer cuando estamos llenos. «Y
el desequilibrio de ambas nos
puede llevar a que aumentemos
la ingesta caldrica sin darnos
cuentas, lo que por ende nos
hace aumentar el peso corpo-
ral», resume la dietista-nutricio-
nista.

Pero claro, los efectos de dor-
mir mal no se quedan solo ahi.
Van mads alld. Cuando no descan-
samos lo necesario, también
«afecta a la tolerancia de la glu-
cosayalasen-
sibilidad a la

el ultimo mecanismo que han
detectado los investigadores por
el que engordamos al no descan-
sar lo sufren sobre todo quienes
sufren insomnio continuado. Al
convertirse en una situacion ha-
bitual, nuestros ritmos circadia-
nos, ese reloj bioldgico interno
que regula los ciclos de sueno y
vigilia en 24 horas, se trastocan
y eso tiene una repercusion a ni-
vel metabolico, subraya Rivero.
Hasta aqui, lo que le ocurre al
cuerpo cuando dormimos me-
nos de 6 horas, que es el limite
minimo fijado por los expertos.
Por debajo de esa cifra, estamos
ante una situacion que hay que
atajar ya.
La falta de

insulina, y eso
aumenta el
riesgo de desa-
rrollar enfer-
medades como
la resistencia a
la insulinay la
diabetes tipo 2,
patologias que
facilitan el almacenamiento de
grasa en el organismo».

- ¢De qué forma?

— Como no soy capaz de contro-
lar bien esa glucosa, se almace-
na en forma de grasa y aumen-
tan estos reservorios.

En el caso de las mujeres, esos
almacenes de grasa suelen estar
en la cintura y las cartucheras,
fundamentalmente. Y claro, como
tampoco nos encontramos des-
cansadas, hacemos menos ejer-
cicio fisico... Ni ‘spinning’, ni ‘body
pump’, ni siquiera un paseo por
el parque. A la manana porque
estamos sin fuerzas... y a la tar-
de porque la poca energia que te-
niamos se ha desvanecido entre
el trabajo y los quehaceres fami-
liares. Todo ello conforma otro
desencadenante de esa subida
de peso por dormir mal.

Mas ‘débiles’ ante los antojos
Todo esto nos puede suceder
tanto si dormimos mal un dia
como si es una temporada. Pero

El cansancio manda
sefiales a nuestro cuerpo,
que nos ‘pide’ alimentos

ricos en grasay
carbohidratos

sueno también
nos hace mas
‘débiles’ a los
antojos. Quiza
no a primera
hora del dia,
cuando todavia
estamos pro-
cesando la
mala noche, pero si al cabo de
unas horas. «Se suele asociar
con un mayor consumo de ali-
mentos ricos en grasa y carbohi-
dratos», sostiene la profesional.
Al estar cansados, nuestro cuer-
po «detecta que necesita ener-
gia rapida, que puede obtener
justo de esos alimentos», que en
la realidad se traducen en galle-
tas, donuts, bolleria...

A esto se suma que con el can-
sancio tenemos «menos control»
en la toma de decisiones... aun-
que no solo en las alimentarias,
a todos los niveles. Y aqui hay
un culpable directo con nombre
y apellidos: es el cortisol. Ade-
mas de cansados por no dormir,
esta hormona «nos pone en aler-
ta, nos genera ansiedad y nos es-
tresa», una combinacion perfec-
ta para que estas pequenas ca-
tastrofes mundanas lleguen en
cadena. Asi que si estamos pen-
sando en perder unos Kkilitos,
empecemos por irnos a la cama
antes.
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Mas alla de Ozempic: asi son los nuevos
farmacos para combatir la obesidad

TRIBUNA LIBRE

MARIA JOSEFA GARCIA BARRADO

Profesora titular de Farmacologia, Facultad de Medicina, Universidad de Salamanca

a semaglutida —mas co-
L nocida popularmente por

uno de sus nombres co-
merciales, Ozempic— se ha con-
vertido en un auténtico fenéme-
no cultural y comercial. Su for-
midable éxito ha suscitado de-
bates sobre su uso, su disponi-
bilidad en las farmacias, sus
nuevas utilidades y sus con-
secuencias a largo plazo.

Este compuesto pertenece
al grupo de farmacos que mi-
metizan las acciones endége-
nas de unas hormonas deno-
minadas incretinas. En con-
creto, es un agonista del recep-
tor del péptido similar al glu-
cagén-1 (GLP-1). Cuando se une
a dicho receptor, produce efec-
tos beneficiosos sobre la dia-
betes mellitus tipo 2 e induce
a perder peso.

Denominadas Ozempic, We-
govy vy Rybelsus, las tres mar-
cas de semaglutida estan co-
mercializadas exclusivamente
por Novo Nordisk y han desper-
tado un gran interés comercial.
Esto ha impulsado a otros labo-
ratorios farmacéuticos a profun-
dizar en la investigacion de tra-
tamientos similares para el ma-
nejo de la diabetes y la obesidad.

Como resultado de ello, la
compania Lilly ha desarrollado
y comercializado la tirzepatida,
un nuevo farmaco que sigue la
misma linea terapéutica, aun-
que con pequenas diferencias
en su mecanismo de accién. Se
comercializa con los nombres
de Mounjaro y Zepbound, este
ultimo solo disponible en EE.
UU,, China y Reino Unido.

Tirzepatida frente al desafio
de la obesidad

La principal diferencia de la tir-
zepatida es que no solo actua so-
bre los receptores del GLP-1, sino
también sobre los de la otra in-
cretina natural: el GIP. Con ello
consigue imitar las acciones de
las dos incretinas endogenas, fa-
voreciendo el control de la glu-
cosa en el organismo y la pérdi-
da de peso.

La tirzepatida actua sobre el
higado y el pancreas cuando es
necesario reducir el aztcar en
la sangre, ralentiza el vaciado
gastrico y, a nivel cerebral, dismi-

6P and GLP-1 P Reggpyo ™
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nuye
el apetito. Esta ultima propiedad
es lo que la ha impulsado como
una alternativa innovadora para
los pacientes que padecen obe-
sidad.

De hecho, los ensayos clinicos
han demostrado que funciona
mejor que la semaglutida sobre
algunos de los pardmetros refe-
renciados en las patologias para
las que estd indicada.

Si hablamos de la obesidad,
consigue reducir el peso corpo-
ral en un 22 % frente al 16 % del
medicamento comercializado
por Novo Nordisk.

Hay que dejar claro que los
efectos secundarios de ambos
son muy parecidos. Esto es 16gi-

gt

co, puesto

que su mecanismo de ac-
cién e indicaciones son también
similares. Los mas frecuentes se
producen sobre el tracto diges-
tivo y se manifiestan como ndu-
seas, estrenimiento, diarrea y
vomitos. Tales inconvenientes
pueden alcanzar a mas del 50 %
de los pacientes, aunque afortu-
nadamente suelen ser transito-
rios y ocurren sobre todo al ini-

cio del tratamiento.
La tirzepatida esta aprobada
y autorizada por la Administra-
cion de Alimentos y Medicamen-
tos estadounidense (FDA) y la
Agencia Europea de Medicamen-
tos (EMA) desde abril de 2022,
aunque ha tardado un poco mas
en llegar a las farmacias de Es-
pana. Al contrario de Ozempic,
no estd financiada por el siste-

m a
publi-
co espa-
nol, y su
precio puede
oscilar entre 270y

350 euros.

Por lo demas, los dos farma-
cos necesitan receta médica para
ser dispensados y solo deben uti-
lizarse bajo la supervisién de un
profesional.

BPR, un prometedor
contendiente
En esa misma linea de investi-
gacion orientada hacia la perdi-
da de peso, cientificos de Stan-
ford Medicine publicaron el pa-
sado 5 de marzo en Nature la
existencia de una molécula natu-
ral que podria ofrecer una alter-
nativa a la semaglutida y la tir-
zepatida.

Los investigadores desarrolla-
ron un algoritmo informaético ba-
sado en IA que les ha ayudado a

La tirzepatida actaa sobre el higado y el pancreas cuando es necesario reducir el
azucar en la sangre, ralentiza el vaciado gastrico y, a nivel cerebral, disminuye el
apetito. Esta ultima propiedad es lo que la ha impulsado como una alternativa
innovadora para los pacientes que padecen obesidad

encontrar, entre muchos candi-
datos, un péptido natural biol6-
gicamente activo que iguala el
poder de Ozempic pero con me-
nos efectos secundarios.

Los beneficios de este pépti-
do, al que han bautizado como
BRP, se basan en ciertas diferen-
cias que presenta frente a la se-
maglutida. Mientras que ésta ac-
tua en érganos como el intesti-
no, el pancreas y el cerebro, el
BRP parece apuntar mas espe-
cificamente al hipotdlamo, la
parte del cerebro que regula el
apetito y el metabolismo.

Para investigar mas a fondo
los efectos de BRP, los cientifi-
cos realizaron experimentos en
ratones y cerdos enanos (se cree
que reflejan mejor el metabolis-
mo humano). En estas condicio-
nes, los efectos secundarios so-
bre en tracto digestivo no se ma-
nifestaban. Si esto se reproduce
en humanos, comportaria un
enorme beneficio frente a las in-
cretinas disponibles en el merca-
do.

Sin embargo, todavia quedan
muchos interrogantes que resol-
ver antes de que podamos ver
esta molécula en las farmacias.
El equipo de investigacion lide-
rado por Laetitia Coassolo espe-
ra poder identificar los recepto-
res que responden al BRP y asi
comprender mejor su funciona-
miento.

Al mismo tiempo, se estan ex-
plorando estrategias para pro-
longar la duracion de sus efec-
tosy, con ello, lograr un impac-
to mas sostenido sobre el apeti-
toy el metabolismo. Y lo mds im-
portante, los ensayos clinicos
deben demostrar su seguridad
y eficacia en humanos.

Si todo esto se consigue, el BRP
podria representar otra valiosa
herramienta para abordar la obe-
sidad y los trastornos metaboli-
cos. Sin embargo, conviene re-
cordar a las personas que bus-
quen consejo sobre la pérdida
de peso que consulten siempre a
un profesional sanitario y bus-
quen asesoramiento de fuentes
cualificadas. Nunca debemos ol-
vidar que el control de peso debe
basarse sobre todo en la dieta,
el ejercicio fisico y el cambio en
nuestros hébitos de vida.
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Tengo 80 ainos y el médico me ha recetado... pesas.
La fuerza es clave «para mantener la autonomia» y
debe formar parte del tratamiento habitual

JULIA FERNANDEZ

acer deporte es la clave
H para envejecer bien. Pero
cuando los anos ya se te
van acumulando es «todavia mas
importante». Hasta ahora, mu-
chos creian que con hacer los
10.000 pasos al dia bastaba, pero
la recomendacion se ha queda-
do «obhsoleta», segun el Consen-
so Global sobre Recomendacio-
nes 6ptimas de Ejercicio para
Mejorar la Longevidad Saluda-
ble en Adultos Mayores. Ahora,
a partir de los 65 también hay
que hacer pesas. Si, como los
nietos.

Este érgano de nombre tan lar-
go estd conformado por exper-
tos de 40 paises y a principios
de este ano ha publicado una re-
comendacion que deberia con-
vertirse en el mantra de todos
los profesionales que atienden
a la poblacion mayor. No hay que
recetar solo medicamentos... jhay
que recetar pesas! «El entrena-
miento de fuerza progresivo —con
pesas o con maquinas— es clave
para preservar la funcién mus-
cular, cuya pérdida acelera la fra-
gilidad», senala Mikel Izquier-
do, miembro del Consenso y ca-
tedratico en la Universidad Pu-
blica de Navarra.

Hasta ahora, sabiamos que
ejercitar la fuerza nos hacia en-
vejecer mejory que, sobre todo,
a partir de los 40 es especialmen-
te necesario. Pero ahora lo que
nos dice la ciencia es que quie-
nes ya tienen 60, 70 y hasta 80
«lo necesitan incluso méas», apun-
ta Naiara Fernandez, geriatra y
directora de Asistencia de IMQ
Igurco. La explicacién es senci-
lla: con la edad perdemos mus-
culo. Y con el paso de los anos
también comemos menos pro-
teina, lo que contribuye a esa pér-
dida. ¢Como evitarlo e incluso
construir masa muscular? «Co-
miendo mds proteina y hacien-
do ejercicios de fuerza». Porque
ser auténomos no solo se basa
«en aspectos cognitivos», tam-
bién en nuestra capacidad mus-
cular: «<En poder levantarnos de
la cama solos, cruzar el paso de
peatones a tiempo, no caernos...».
Y todo ello mejora con ejercicios
de fuerza.

Pero como tienen que ejerci-
tarse los mayores: scogiendo
peso como los jovenes? «Los ejer-
cicios son los mismos. Habla-
mos de poner una resistencia a

ILUSTRACION ADOBE STOCK

Siete ejercicios
para hacer en casa

Sentadillas Sobre unasilla, nos le-
vantamos y volvemos a sentar sin
usar los brazos, si tenemos equili-
brio. Hombro y espalda, rectos.

Flexiones en pared Manos en la
pared a la altura del pecho, flexio-
namos brazos como si fuéramos a
besarla. Los pies deben estar un
poco mas lejos de ella que la cabe-
za. Calzado que no resbale.

Flexion plantar De pie, cerca de
algo a lo que agarrarnos, nos po-
nemos de puntillas, aguantamos
tres segundos y bajamos talones.
Repetimos y, en funcién del equi-
librio, sin agarrarnos.

Aperturay cierre de piernas Sen-
tados en una silla con los pies
apoyados, abrimos y cerramos las
piernas hacia los lados. Si nos re-
sulta flojo, podemos usar una
banda elastica.

Zancadas Damos un paso adelante
flexionando ambas rodillas y vol-

vemos a la posicion inicial. Si hay
problemas de equilibrio, nos apo-
yamos.

Equilibrio sobre una pierna Con
algo en lo que apoyarnos, levanta-
mos alternativamente una pierna
y otra, y aguantamos unos segun-
dos.

Elevaciones de hombros Sentado
en unasilla, con los brazos a los
lados, levantamos los hombros
hacia las orejas, mantenemos
unos 3 segundos y luego bajamos
despacio.

la musculatura. Pero con cargas
progresivas, que aumentan se-
gun el estado y los avances de
cada persona», senala Fernan-
dez. En esto, el trabajo liderado
por el docente navarro también

pone énfasis. Porque recetar
fuerza no es dar un listado de
ejercicios a la persona y ya esta.
«Debe ser como una prescrip-
cién médica de precision, indi-
vidualizada, supervisada y ajus-

tada a las necesidades de cada
paciente», resume. Y como los
medicamentos, no una mera re-
comendacidn, sino algo de obli-
gado cumplimiento.

Pero claro, a veces, oir ejerci-

cio de fuerza asusta un poco.
«Hay que respetar esos miedos»,
precisa Javier Lopez Marcos, del
Colegio profesional de Fisiote-
rapeutas de Madrid. Y saber ex-
plicar a los temerosos que no se
trata de «muscularse», sino «de
ponerse fuertes». El objetivo va
mas alla de estar en forma: se
trata de mejorar la calidad de
vida.

Y cuando hay que ponerse
manos a la obra? ;Todos los dias?
«La pauta debe adaptarse a cada
situacién. Pero hay algo esen-
cial: tan importante es hacer
ejercicio como el descanso», pre-
cisa el fisioterapeuta. Es decir,
que ni todos los dias ni no mo-
ver un dedo. El Consenso esti-
ma que, siempre bajo supervi-
sién médica, es recomendable
ejercitar la fuerza entre dos o
tres dias a la semana. ;Y el res-
to? Entre tres y siete paseos a
buen ritmo a la semana... e in-
cluir actividades para mejorar
el equilibrio. Cuando el pacien-
te es alguien con deterioro cog-
nitivo la recomendacién se man-
tiene, recuerda Fernandez, pero
con otras reglas: acompanarle
en la practica, por ejemplo.

Con botellas, sillas, bancos...
Con todo esto claro, ahora la pre-
gunta es déonde vamos a hacer-
lo. El gimnasio es una muy bue-
na opcion, incluso ayuda a so-
cializar, pero Javier Panizo, en-
trenador personal con 20 anos
de experiencia, es consciente de
que «muchas personas mayores
se sienten mdas comodas en su
entorno». Y no pasa nada. «En
casa pueden usar sillas para ha-
cer sentadillas, botellas de agua
como pesas ligeras, bandas elas-
ticas para ejercicios de traccion
y empuje...». Y en el parque «los
bancos sirven para hacer flexio-
nes inclinadas, estiramientos,
‘dips’ suaves...». Incluso «cami-
nar con carga también es exce-
lente».

No hay excusas, aunque tam-
poco conviene envalentonarse
demasiado. «Lo mas importante
es enfocarse en el trabajo de mo-
vimientos funcionales que les
ayuden en su dia a dia. La clave
es la progresion y la adaptacion.
No se trata de ponerles una
‘kettlebell’ de inmediato, sino de
hacerlos sentir seguros e ir poco
a poco. Primero con el peso cor-
poral, rangos de movimientos
controlados, resistencias ba-
jas...». Lo de hacerse los héroes,
eso si, para los nietos.
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Nutrientes clave para mantener
nuestra salud osea mas alla del calcio

TRIBUNA LIBRE

a vitamina D es una de
L esas sustancias que no

suena tan glamurosa como
las ‘superfrutas’ o los antioxi-
dantes, pero cumple un rol vital
en nuestro cuerpo. Y especial-
mente en los huesos.

Aunque desde pequenos nos
dicen que tomemos leche para
tener una osamenta fuerte, esa
recomendacion es solo la mitad
de la historia, ya que la vitami-
na D es la que se encarga de ayu-
dar a nuestro cuerpo a absorber
el calcio de los alimentos y que
llegue a los huesos.

Calcio si, pero también
fésforo y magnesio

Y la historia no termina ahi.
Nuestro esqueleto también ne-
cesita otros minerales esencia-
les: el fésforo y el magnesio.

En primer lugar, si tanto el cal-
cio como el fésforo estdn en ni-
veles bajos, el cuerpo entra en
‘modo de emergencia’. Entonces,
la glandula paratiroidea libera
una hormona que aumenta la
produccion de vitamina D acti-
va (llamada 1,25(0H)2D3 o cal-
citriol). Esta version ‘potencia-
da’ se encarga de movilizar el cal-
cio de los huesos para mantener
el equilibrio de minerales en el
cuerpo.

El calcitriol no solo ayuda a li-
berar minerales del tejido dseo,
sino que también estimula la for-
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macién de nuevos osteoblastos
(las células responsables de crear
hueso). En otras palabras, impul-
sa el ciclo natural de destruccion
y formacion éseas, un equilibrio
fundamental para la salud de
nuestro esqueleto.

A primera vista, podria pare-
cer positivo que la vitamina D se
active en respuesta a niveles ba-
jos de calcio y fésforo, pero en
realidad este mecanismo es una
senal de alerta.

Extraer calcio de los huesos
de manera constante puede de-
bilitarlos con el tiempo.

Es decir, la vitamina D juega
un papel regulador, pero lo ideal
es mantener un aporte adecua-
do de los citados minerales para
evitar que el organismo tenga
que recurrir a sus reservas 0seas.

En segundo lugar, el magne-
sio también resulta clave para la
activacién de la vitamina D. Sin
suficiente cantidad de ese ele-
mento, el cuerpo no puede me-
tabolizar correctamente la vita-
mina, lo que reduce su capaci-
dad para regular los niveles de
calcio y mantener los huesos
fuertes. Por eso, los suplemen-
tos de salud 6sea muchas veces
combinan calcio, vitamina Dy

Francisco de Vitoria

magnesio.

El papel del colageno

El coldgeno es otra pieza impor-
tante del rompecabezas. Esta pro-
teina resulta esencial para la es-
tructura 6sea, ya que forma una
especie de andamio sobre el cual
se depositan los minerales. Sin
un nivel adecuado, los huesos
pueden perder su elasticidad y
resistencia.

Y aqui es donde otra vitami-
na, la C, entra en accion. Este po-
deroso antioxidante es funda-
mental para la sintesis de cola-
geno en el cuerpo. Si no hay su-
ficiente, la produccién de la pro-
teina se reduce, lo que puede
afectar la calidad 6sea y a la sa-
lud de las articulaciones. Por eso,
incluir alimentos ricos en vita-
mina C, como frutas citricas, ki-
wis y pimientos, también es esen-

Aunque desde pequenos
nos dicen que tomemos
leche para tener una
osamenta fuerte, esa
recomendacion es solo la
mitad de la historia

cial para mantener unos huesos
saludables.

De hecho, existe una alegacion
de salud autorizada en Europa
para poner como reclamo en pro-
ductos con vitamina C: «La vita-
mina C contribuye a la forma-
cién normal de coldgeno para el
funcionamiento normal de los
huesos». De ahi que nos lo en-
contremos en los tipicos produc-
tos con coldgeno para la salud
Osea en las parafarmacias.

Por otro lado, la vitamina D
también influye en la produccién
y mantenimiento del colageno,
ayudando a mantener el equili-
brio necesario para que los hue-
sos se formen correctamente.

Si bien su efecto sobre esa im-
portante proteina puede depen-
der de las condiciones individua-
les, contribuye a la integridad del
tejido 6seo y de otros tejidos co-
nectivos.

Otras indicaciones autoriza-
das aumentan la lista de compo-
nentes esenciales. Por ejemplo:
«Las proteinas, la vitamina K, el
zinc, el fosforo, el manganeso, el
magnesio, el calcio y la vitami-
na D contribuyen al manteni-
miento de los huesos en condi-
ciones normales».

Teniendo todos estos nutrien-
tes en mente y garantizando su
aporte adecuado, podemos cui-
dar mejor de nuestros huesos.

Sol y dieta

Pero ¢de donde los obtenemos la
vitamina D y demads ingredien-
tes fundamentales para la salud
osea? Hay tres fuentes:

- El sol: La exposicion a la luz
solar permite que nuestro cuer-
po produzca vitamina D de ma-
nera natural. Bastan unos 10 a
20 minutos al dia (dependiendo
del tono de piel) para obtener una
buena dosis.

- La dieta: Algunos alimentos
son ricos en vitamina D, como el
salmon, el atan, las sardinasy
los productos fortificados como
laleche y los cereales. También
es aconsejable consumir produc-
tos ricos en magnesio (nueces,
espinacas, semillas), colageno
(caldos de hueso, gelatina) y vi-
tamina C (frutas citricas, fresas).

Suplementos o complemen-
tos: Si no podemos obtener su-
ficientes nutrientes, pueden ser
una buena opcidn, siempre con-
sultando con el médico.

Con una combinacién equili-
brada de sol, alimentacién -y, si
es necesario, suplementos— po-
demos asegurarnos de que nues-
tro cuerpo reciba los nutrientes
esenciales para mantener hue-
sos fuertes y saludables.
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