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Sara Marín, médica, sobre la apnea del
sueño: "En las mujeres se manifiesta
de una manera diferente que en los
hombres"

Ines Gutiérrez

5-6 minutos

Una mala noche de sueño es un inconveniente, pero cuando se

convierte en la norma es necesario tomar medidas, porque

puede llegar a aumentar el riesgo de desarrollar enfermedades

crónicas. En España, un tercio de la población tiene problemas de

sueño, según datos publicados por la Sociedad Española de

Neurología.

El insomnio es uno de los problemas más habituales, pero está

seguido muy de cerca por la apnea del sueño, un trastorno que no

es demasiado conocido. Una gran parte de las personas que lo

padecen ignoran que lo tienen y por eso no pueden acceder a los

tratamientos adecuados.

La apnea del sueño se caracteriza por la interrupción de la

respiración durante el sueño, interrupciones que pueden durar

unos segundos o alargarse hasta dos minutos, lo que produce

caídas de los niveles de oxígeno en sangre. Estas interrupciones

pueden darse varias veces a lo largo de la noche y si bien no

llega a poner en riesgo la vida de quien la padece, sí que puede

provocar daños en la salud a largo plazo.

Palabra oculta

¿Serás capaz de adivinar la palabra escondida?

EMPIEZA A JUGAR

Tendemos a pensar que la apnea del sueño es algo que afecta

principalmente a los hombres, porque es más habitual que sean

ellos quienes roncan fuerte, sin embargo, los ronquidos son solo

uno de los síntomas de este trastorno, que además se manifiesta

de forma distinta en el caso de las mujeres, lo que hace que sea

más complicado asociarlo si sienten que no están descansando

como deberían. Esto es lo que ha querido destacar la doctora

Sara Marín en sus redes sociales, donde suele dar consejos y

aclarar dudas relacionadas con la salud.

"Es algo también muy frecuente en mujeres y la mayoría no

saben ni que lo pueden tener", explica sobre la apnea del sueño.
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José Abellán, cardiólogo, sobre los
hábitos de sueño: «Como seres
vivos, los ciclos de luz y oscuridad
que ...

Isaac Asenjo

6-7 minutos

José Abellán, cardiólogo, sobre los hábitos de

sueño: «Como seres vivos, los ciclos de luz y

oscuridad que nos da el planeta han sido algo

que básicamente cambiaba nuestra vida»

El experto advierte que quienes duermen poco, o

de manera irregular, presentan un mayor riesgo

de sufrir infartos y eventos cardiovasculares

El secreto japonés para dormir menos y despertar

con más energía: solo necesitas seguir estos

sencillos pasos

Nuria Roure, psicóloga especializada en sueño:

«Dormir cuatro horas es similar a haber consumido

unas seis cervezas»

Conrado Estol, neurólogo: «Dormir bien no solo
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empieza en la almohada, también empieza en la

cocina»

José Abellán, cardiólogo, sobre los hábitos de sueño: «Como

seres vivos, los ciclos de luz y oscuridad que nos da el planeta

han sido algo que básicamente cambiaba nuestra vida»

13/11/2025

Actualizado 14/11/2025 a las 09:43h.

Cómo duermes hoy puede evitar un infarto mañana. El doctor

y cardiólogo José Abellán advierte que este problema de salud

pública, que va mucho más allá del cansancio, puede anticipar

enfermedades cardiovasculares graves. Lo explica en el

pódcast Sr. Wolf, durante una ... charla titulada 'Cirujano del

Corazón: Cómo no morir por un infarto a los 60 años', en el

que revela los mejores consejos para mantener nuestro corazón

sano.

Las enfermedades cardiovasculares siguen siendo la principal

causa de muerte en España, afectando a millones de personas
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El pastillero del siglo XXI: el 'boom'
de los suplementos para la
longevidad

Cristina Garrido

11-13 minutos

14/11/2025

Actualizado a las 04:18h.

Cuando yo nací, mi abuela paterna tenía unos 65 años. Desde

siempre, la recuerdo pegada a una bolsa de la farmacia con las

pastillas para la tensión, el párkinson y algunas historias más.

Imagino que como muchos de los abuelos de los 90. ... Una

época en la que si tenías una enfermedad crónica tomabas

pastillas a diario y si no, no.

Treinta años después, con una esperanza de vida que en

nuestro país alcanza los 84 años, el objetivo no es solo una

vida larga sino llegar en las mejores condiciones posibles. Y

todo esto, llevando un ritmo frenético. En esa búsqueda del

'santo grial' de la juventud eterna y el bienestar pleno, la

suplementación se ha convertido en religión. Hay una pastilla o

polvo de venta libre que promete una respuesta para cada

necesidad: sentirse más enérgico, mantener la piel joven,

dormir mejor, tener articulaciones más engrasadas, menos

ansiedad, más músculo, prevenir enfermedades…

¿Merecen la pena? En opinión de los expertos consultados

El pastillero del siglo XXI: el 'boom' de los suplementos para la longe... about:reader?url=https%3A%2F%2Fwww.abc.es%2Fsalud%2Fenfe...

1 de 8 14/11/2025, 11:26



para este reportaje, a día de hoy no existen ensayos clínicos

que avalen el consumo a largo plazo de este tipo de productos

en población sana para mejorar la salud o prevenir el

envejecimiento.

A pesar de ello, en los últimos años, la suplementación se ha

sofisticado y ha llegado cada vez a un público más amplio.

Quién no conoce a alguien que ha introducido en su rutina

algún suplemento de colágeno, magnesio, omega 3, vitamina

D, proteínas, melatonina o alguna planta, entre otros.

El consumo de complementos alimenticios ha crecido 16 puntos

en apenas cuatro años: el 58% de los consumidores ya han

tomado alguno en los últimos 12 meses, frente al 42% que lo

hacían en 2021, según una encuesta realizada por la

Organización de Consumidores y Usuarios (OCU). Los más

populares son los elaborados a base de vitaminas (85%),

proteínas (53%), probióticos (45%), minerales (43%), ácidos

grasos esenciales (38%) y aminoácidos (21%). La OCU achaca

el aumento de su ingesta a una mayor preocupación por el

cuidado de la salud, pero también a un creciente incremento de

la publicidad online de este tipo productos, especialmente a

través de las redes sociales.

En lo que va de año, OCU ha denunciado ya 15 complementos

alimenticios por alegaciones incompletas, inventadas o no

autorizadas a la Agencia Española de Seguridad Alimentaria y

Nutrición (AESAN): en concreto, cuatro para el tratamiento de

problemas articulares y otros once que aducen efectos

adelgazantes.

Lo que dice la evidencia

Uno de los estudios más recientes, un metaanálisis publicado
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en 'JAMA Network Open' en junio de 2024, con datos de más

de 390.000 personas, seguidas durante unos 20 años en tres

cohortes diferentes en Estados Unidos, concluye que las

personas que toman multivitamínicos a diario no obtienen

beneficios para la longevidad, ya que no presentan un menor

riesgo de mortalidad que aquellos que no consumen estos

productos.

Lo que sí tiene evidencia científica para cumplir años en buena

forma, coinciden los expertos, es seguir una dieta mediterránea,

hacer actividad física diaria, mantener un peso saludable, tener

amigos, dormir lo suficiente y evitar tóxicos como el tabaco y el

alcohol. Pero esto nos cuesta cumplirlo. «Estamos sustituyendo

lo que funciona y requiere disciplina vital por cosas sin

evidencia que cambian cada x meses porque a alguien se le

ocurre decir que es lo mejor», advierte el doctor Jorge Soto,

dermatólogo del Grupo Español de Dermatología Estética y

Terapéutica (GEDET). El experto reconoce que hay moléculas

prometedoras en estudio como la metformina o la rapamicina y

otras como la quercetina, espermidina y curcumina, pero

todavía no hay investigaciones concluyentes sobre dosis,

seguridad y predicción de respuesta como para recomendar

nada de forma generalizada en población sana.

En el caso de nuestra piel, el dermatólogo asegura que para

mejorar su aspecto, además de un estilo de vida saludable, es

necesario hidratarla y aplicarse fotoprotección, puesto que el sol

es uno de los factores que más la envejece. «Hidratar,

proteger del sol, aplicar un retinoide por la noche y, si

quieres, vitamina C por la mañana antes de la hidratación, es

una rutina más efectiva que tomar un suplemento», asegura el

doctor Soto.

«Para una persona sana, que no tenga una necesidad o una
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deficiencia de una vitamina o un micronutriente, no es necesaria

la suplementación», afirma el doctor Miguel Ruiz-Canela,

catedrático y director del departamento de Medicina Preventiva

y Salud Pública de la Universidad de Navarra.

El caso de la vitamina D

Es cierto que en los últimos años se ha detectado más déficit de

vitamina D en la población, pero tampoco está claro que haya

que suplementar de forma generalizada. La Sociedad

Endocrina, integrada por más de 18.000 científicos, médicos,

educadores, enfermeros y estudiantes de 122 países, publicó el

año pasado una nueva guía de práctica clínica con

recomendaciones sobre niveles de vitamina D. Y su veredicto

va en contra de la moda actual.

En los últimos tiempos, el déficit de esta sustancia en el

organismo se ha relacionado con patologías como algunos

cánceres, diabetes mellitus, enfermedad cardiovascular,

síndrome metabólico y enfermedades infecciosas y

autoinmunes. A pesar de que no hay evidencia suficiente sobre

su papel protector frente a ninguna de estas enfermedades, la

realidad es que cada vez más pacientes se muestran

preocupados por sus niveles de vitamina D y quieren

medírselos o directamente suplementarse. Sin embargo, la

Sociedad Endocrina considera que es poco probable que los

adultos sanos menores de 75 años se beneficien de tomar

más de la ingesta diaria recomendada por los Institutos de

Medicina de EE.UU. (600 UI [15 μg] al día) y no requieren

pruebas de niveles de vitamina D. Solo para los niños, las

embarazadas, los adultos mayores de 75 años y los adultos con

prediabetes de alto riesgo, la guía recomienda una cantidad

mayor de vitamina D que la cantidad diaria recomendada.
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Hay que recordar que la principal fuente de vitamina D es el

sol, con la que obtenemos el 80% de lo que necesitamos.

Basta con 10-15 minutos al día de exposición sin protección

solar. Con la alimentación (aceite de hígado de bacalao,

salmón, sardinas, caballa, atún, champiñones, yema de huevo y

leche entera) ingerimos el otro 20%.

Investigar el origen del malestar

El doctor Miguel Ruiz-Canela advierte de que la toma de

suplementos a veces puede tapar el origen del malestar y no se

corrige la raíz del problema. «Siempre que oigo este tipo de

consejos de: 'si estás cansado toma este suplemento', pienso

que nos estamos saltando pasos previos. ¿Por qué estás

cansado? Porque duermes poco. Si sigues durmiendo poco, el

suplemento no lo va a solucionar. Hace falta higiene del sueño y

ver qué hábitos se tienen en el tiempo previo a irse a la cama.

Al final, de lo que hablamos es de estilo de vida. Primero habría

que ir a esas bases y luego ya plantearse si, a pesar de esos

cambios, existe una motivación concreta que a nivel particular

requiera algún tipo de suplementación orientada por el médico o

profesional sanitario. Pero no se puede recomendar de manera

generalizada a toda la población porque no hay evidencia»,

apunta el experto en medicina preventiva.

En esta línea, la Sociedad Española de Neurología (SEN) ha

alertado recientemente de que en los últimos años están

observando un aumento exponencial de productos y servicios

dirigidos a personas con insomnio crónico. «Desde

suplementos y pastillas que se presentan como 'naturales',

aerosoles o infusiones milagro, hasta almohadas especiales,

antifaces con tecnología incorporada, aplicaciones de

meditación, dispositivos electrónicos, gafas con filtros de luz,
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lámparas de colores o incluso retiros de fin de semana

orientados a 'curar' el insomnio. Sin embargo, la realidad es que

ninguno de estos productos ha demostrado eficacia en el

tratamiento de este trastorno», explica la doctora Celia García

Malo, coordinadora del Grupo de Estudio de Trastornos de la

Vigilia y Sueño de la SEN. El insomnio, señalan desde la SEN,

es una entidad clínica compleja que requiere de un correcto

diagnóstico y tratamiento por parte de un médico especialista.

En opinión del doctor Ruiz-Canela, ni a corto ni a medio plazo

vamos a tener una tratamiento farmacológico que nos permita

envejecer de forma saludable a nivel global. «¿Qué pastilla nos

rellena el hueco de lo que aportan las relaciones sociales? Yo

me tomo una pastilla para perder peso, pero los beneficios que

tengo cuando pierdo peso gracias a la actividad física y a la

dieta van mucho más allá. Con la actividad física consigo un

bienestar que tiene consecuencias positivas para prevenir o

tratar la depresión, por ejemplo. La pastilla nos puede cubrir

una parte, lo otro siempre será más integral», concluye.

Que muchos de estos suplementos sean de venta libre, incluso

puedan encontrarse en supermercados, no quiere decir que

sean inocuos. «Hasta un 31% de los consumidores los

toman sin consultar con un profesional sanitario. Un riesgo

para la salud en mujeres embarazadas o que están dando el

pecho, para personas con alguna dolencia hepática o renal o,

simplemente, para quien se está medicado, por sus posibles

interacciones y efectos no deseados», advierte Ileana

Izverniceanu, portavoz de OCU.

Un estudio preliminar presentado hace unos días en las

Sesiones Científicas 2025 de la Asociación Americana del

Corazón señala que tomar suplementos de melatonina durante

más de un año para tratar el insomnio podría estar relacionado
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con un mayor riesgo de desarrollar insuficiencia cardíaca,

aumentar las hospitalizaciones y elevar la mortalidad. Aunque

se trata de un estudio observacional, por lo que no se puede

establecer causalidad.

Lo que se está estudiando

«Bajo el concepto antienvejecimiento se cuela mucha

paraciencia. Es muy difícil demostrar que algo tiene un efecto

antienvejecimiento. No lo hemos demostrado con fármacos,

imagínate con suplementos», señala Salvador Macip, director

de los Estudios de Ciencias de la Salud de la Universitat Oberta

de Catalunya (UOC) y catedrático de la Universidad de

Leicester (Reino Unido), donde dirige un laboratorio de

investigación en cáncer y envejecimiento.

A día de hoy, recuerda el investigador, lo único que se sabe que

funciona es seguir una dieta mediterránea equilibrada,

mantener un peso saludable, practicar ejercicio moderado de

forma constante, no fumar, no beber alcohol, dormir lo

suficiente, una vida social activa y tener una exposición al sol

controlada porque, en exceso, envejece la piel. «En estudios

con animales se ha visto que la restricción calórica, la

metformina y la rapamicina funcionan, pero hay que ver si pasa

lo mismo en humanos. Esto es más difícil porque el fármaco

tendría que tener cero efectos secundarios para que

compensase dárselo a personas sanas». El experto cree que

veremos antes fármacos para enfermedades concretas ligadas

al envejecimiento, que un medicamento para prevenir el

envejecimiento como proceso biológico. «No quiere decir que

algún día no consigamos la pastilla, pero, mientras no la

tengamos, hay que intentar hacer vida sana», concluye

Salvador Macip.
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CEAFA exige al Estado actuar de
manera inmediata ante el nuevo y
esperanzador panorama de
tratamientos contra el Alzheimer
9 noviembre, 2025 by admin

Redacción 7-11-2025

La Declaración de Gijón que CEAFA aprobó hace ahora dos años en su Congreso
terminaba con la siguiente exigencia:

“Cuando lleguen, inclusión de los nuevos medicamentos en el sistema nacional de
salud y financiación de los mismos
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10. En los próximos tiempos se va a asistir a una revolución farmacológica tras más
de 20 años sin apenas respuesta por parte de la investigación. Medicamentos que ya
están aprobados o están en fase de aprobación van a emerger y van a estar a
disposición. Por ello, se debe exigir al Ministerio de Sanidad que, una vez aprobados
y hayan pasado los filtros oportunos, reconozca estos nuevos tratamientos, los
incorpore a la cartera de medicamentos financiados por el sistema y los ponga a
disposición de todas las personas que cumplan con los requisitos para su
administración. De la misma manera, se debe exigir al Ministerio, pero también a
otros colectivos científicos, que no antepongan las consabidas cuestiones
económicas o de coste frente a la efectividad; cierto es que los que están a punto de
llegar presentan niveles modestos de eficacia; pero también lo es que hasta este
momento no ha habido un tratamiento capaz de frenar la evolución de la
enfermedad aunque solo sea unos meses. Con la calidad de vida y con las
esperanzas de las personas no se puede ni se debe jugar. El tejido asociativo que
conforma la Confederación Española de Alzheimer y otras Demencias CEAFA no lo va
a consentir.”

Esos “próximos tiempos” ya están aquí, son ya una realidad y dos nuevos
tratamientos han sido aprobados por la Agencia Europea del Medicamento y ambos
han recibido la aprobación para su comercialización por parte de la Comisión
Europea. Países como Alemania o Austria ya han comenzado a prescribir y dispensar
estos fármacos a raíz de las aprobaciones anteriores. Para que España haga lo propio
y a la mayor brevedad posible, la Confederación Española de Alzheimer y otras
Demencias CEAFA, en sesión de trabajo celebrada en el marco del XI Congreso
Nacional de Alzheimer y XV Congreso Iberoamericano de Alzheimer celebrado del 5
al 8 de noviembre de 2025 en la ciudad de Ibiza ha establecido el presente
documento de consenso, que recoge las siguientes exigencias y demandas.

Urge tomar medidas ya

El Alzheimer es una prioridad sociosanitaria de primer orden, y todos los gobiernos
deben no solo darse por enterados, sino poner los remedios que permitan afrontar
el futuro a corto plazo. Se sabe que en 2040 España será el país más envejecido y
con la mayor esperanza de vida del mundo, y también se sabe que el riesgo de
demencia se multiplica con la edad.

Para afrontar el futuro que se avecina deberán construirse políticas transversales que
afronten el problema en su verdadera dimensión. En este contexto, cobra especial
relevancia y protagonismo el Ministerio de Sanidad del Gobierno de nuestro país,
que debe ser capaz de reaccionar de manera inmediata ante el nuevo y
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esperanzador panorama que se abre con la reciente aprobación de dos nuevos
fármacos que, por primera vez en más de 20 años, representan una verdadera
innovación terapéutica y que inciden directamente sobre la enfermedad. CEAFA se
posiciona como un actor colaborativo con el Ministerio para avanzar hacia estas
metas, sin olvidar, en ningún caso, su papel representativo y reivindicativo que le
corresponde en estos momentos en los que la defensa de los derechos de las
personas afectadas tiene, si cabe, más sentido que nunca.

Por ello, CEAFA exige al Ministerio de Sanidad:

1. Que incorpore los nuevos tratamientos aprobados a la cartera de
servicios, autorizando su reembolso

La calidad de vida de las personas está por encima de todo y el cuidado de su salud
también. Las personas con Alzheimer no han podido ver satisfecho su derecho
fundamental de acceso a un tratamiento adecuado por que no existía. Pero ahora ya
hay nuevas soluciones terapéuticas que, lamentablemente, no van a poder estar al
alcance más que de un número reducido (alrededor del 5% de acuerdo con la
Sociedad Española de Neurología).

Aunque todavía se desconoce el precio de los medicamentos, lo que está claro es
que no van a poder argumentarse cuestiones economicistas para tomar una decisión
en un sentido o en otro. No es cuestión de gasto, sino de inversión. Existen estudios
que demuestran que por cada euro invertido en tratamiento 4 retornan; en el caso
del Alzheimer, poder ralentizar su evolución 18, 36, 48 o más meses va a significar
prolongar la calidad de vida autónoma de la persona y retrasar su acceso a servicios,
atenciones y recursos más costosos. Por lo tanto, lo que invierta el Ministerio de
Sanidad en estas nuevas tecnologías terapéuticas se podrá recuperar con creces a
través de un importante ahorro sociosanitario.

Que se pongan a disposición y se prescriban y dispensen a todas aquellas
personas que reúnan los requisitos establecidos, en igualdad de
condiciones con independencia del ámbito geográfico o territorial en el
que vivan

La incorporación de los tratamientos a la cartera del sistema y su financiación o
reembolso, por sí solos, no garantizan que esas nuevas soluciones terapéuticas
lleguen o estén accesibles a todas las personas que las puedan necesitar. Por lo
tanto, el propio Ministerio de Sanidad en general y el sistema nacional de salud en
particular debe tomar conciencia de ello y poner todos los medios necesarios para
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que las nuevas soluciones lleguen a todos los territorios del Estado. Debe lograrse el
consenso unánime en el marco del Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de
Salud.

Este Consejo Interterritorial debe ser el marco que ha de garantizar la igualdad de
derechos de acceso al diagnóstico y al tratamiento en todo el país, superando
cualquier barrera o diferencia de cualquier tipo que nada tenga que ver con la
apuesta por la calidad de vida de las personas. Porque tras más de veinte años sin
alternativas terapéuticas para el Alzheimer, quienes sufren de esta enfermedad bien
se merecen esta consideración, sobre todo, por parte de quienes tienen en sus
manos la responsabilidad de legislar y de adoptar medidas.

3. Introducir, lo antes posible, las nuevas herramientas diagnósticas
recientemente aprobadas por la FDA, mejorando las opciones de avanzar
hacia el diagnóstico temprano de la enfermedad (momento en el que se
puede intervenir)

En los últimos tiempos la FDA ha aprobado nuevas tecnologías diagnósticas que
facilitan la identificación temprana de la enfermedad con técnicas no invasivas y,
presumiblemente, de bajo coste. Esto puede representar un importante hito en el
diagnóstico temprano, lo que equivale abrir la puerta a intervenciones no
farmacológicas y, a partir de ahora, también farmacológicas. Se sabe que estas
últimas están demostrando unos niveles de efectividad superiores a los que
aseguraban en el momento de su aprobación, lo cual significa el aumento de los
tiempos de calidad de vida de las personas y el retraso de su acceso a recursos,
atenciones y servicios más caros o costosos.

Por ello, España debe abrazar esas nuevas tecnologías diagnósticas, restringidas en la
actualidad a su uso en investigación, y democratizarlas en la práctica clínica habitual.
De este modo, se combatirá el infra diagnóstico, que llega a alcanzar hasta el 40% de
los casos; se podrá diagnosticar de manera más temprana, con la consiguiente
calidad de vida para las personas y la prolongación de su autonomía personal; se
podrá reducir el coste social y sanitario en la atención a estas personas; etc.

Debe primar, por tanto, el concepto de inversión a medio-largo plazo que la
aprobación de estas nuevas tecnologías diagnósticas no invasivas va a poder generar
para los sistemas. Aumentar la capacidad de diagnosticar, aumenta también la
necesidad de acceso a los nuevos tratamientos que ya han llegado, lo que conlleva
un ahorro emocional para las personas y económico para los sistemas.
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Igualmente, CEAFA exige a las Comunidades Autónomas

4. Que hagan el esfuerzo correspondiente para garantizar que los nuevos
tratamientos estén disponibles en todos los territorios

La equidad es una cuestión irrenunciable cuando de defender los derechos de las
personas con Alzheimer se trata. A pesar de que CEAFA lleva mucho tiempo
denunciando desigualdades y grandes diferencias entre códigos postales, en el
momento presente no debería estarse en condiciones de incrementar aún más esas
diferencias entre Comunidades Autónomas en materia de acceso al tratamiento
farmacológico de las personas con Alzheimer.

Aunque ya se ha dicho, no está de más recordar que durante más de veinte años el
derecho fundamental de miles de personas de acceder a un tratamiento no se ha
visto satisfecho por la carencia de soluciones terapéuticas. Ahora que la ciencia está
dando pasos de gigante, las Comunidades Autónomas deben luchar contra esa
discriminación que lleva años implantada en el país. Por lo tanto, y dado el carácter
descentralizado del que nos hemos dotado, les toca a ellas abandonar la apatía en
esta materia y garantizar la correcta y adecuada dispensación de los tratamientos en
condiciones de igualdad para todas las personas independientemente de dónde
vivan.

Es un momento histórico y emocionante en la lucha contra el Alzheimer. Por lo tanto,
CEAFA considera imprescindible que se establezca un itinerario de inversión en
infraestructuras y en recursos humanos para que, de manera progresiva y en un
plazo razonable de tiempo, todos los Servicios Autonómicos de Salud estén
conveniente y adecuadamente preparados y adaptados para ofrecer a quienes lo
necesitan (siempre, por supuesto, de acuerdo a criterios médicos) el tratamiento
requerido. Tal como se ha recalcado anteriormente, no está de más recordar que
estas inversiones serán rentables para los sistemas a corto-medio plazo.

Además, CEAFA pide a los profesionales de la sanidad

Que impulsen un cambio cultural que supere el nihilismo sobre el
diagnóstico y el tratamiento del Alzheimer

De poco o nada sirve que haya herramientas nuevas si éstas no se utilizan. Aunque,
afortunadamente cada vez son menos, sigue habiendo todavía un cuello de botella
en el sistema sanitario que ralentiza de manera innecesaria el acceso al diagnóstico
de los pacientes. A veces por desconocimiento, a veces por falta de tiempo y muchas
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veces por la idea de que poco o nada se puede hacer ante la enfermedad el
diagnóstico se prolonga en el tiempo o, simplemente, se evita.

Por suerte, el nuevo escenario que estamos viviendo es el argumento perfecto para
que los profesionales abracen el cambio cultural que les permita romper con el
pesimismo para avanzar hacia nuevos horizontes terapéuticos en los que el
diagnóstico y el tratamiento sí van a tener sentido desde el punto de vista médico.

Por lo tanto, las diferentes Sociedades Médicas españolas vinculadas con el abordaje
del Alzheimer deberán liderar esos procesos de cambio entre sus profesionales. Para
ello, no solo CEAFA, sino los propios pacientes concernidos serán sus principales
aliados; CEAFA lo será como entidad referente en el movimiento familiar y social del
Alzheimer en la defensa de los derechos e intereses de las personas; los pacientes
serán una parte activa de primer orden, en tanto en cuanto van a ser capaces de
decidir por sí mismos la orientación de su futuro, tanto en lo que a tratamientos se
refiere, como a cómo va a querer ser cuidado a lo largo de su vida. El diagnóstico
temprano (y certero) hace emerger un nuevo perfil de paciente, al que, a partir de
ahora, se le deberá consultar y tener en cuenta su opinión. Y de ello los profesionales
de la salud han de ser plenamente conscientes. Entendemos que este panorama va a
ser un acicate importante que favorecerá ese cambio de cultura al que se hace
referencia.

CEAFA también pide a la investigación

Que siga desarrollando esfuerzos para ir mejorando la efectividad y
alcance de los fármacos ya existentes (aprobados) y de otros que estén
por llegar

Ni los nuevos tratamientos ni las nuevas tecnologías diagnósticas son posibles si
detrás no hay una investigación sólida. Conocemos bien los grandes esfuerzos que
en esta materia se están haciendo desde los diferentes niveles, básico, traslacional,
clínico, social, sociosanitario. También sabemos de lo que nosotros llamamos
fracasos porque no nos dan respuesta a nuestras necesidades, pero que representan
pasos, grandes o pequeños, en el avance del conocimiento experto que conduce a la
búsqueda de nuevas alternativas. Sabiendo que el foco de toda investigación se
centra en mejorar la calidad de vida de las personas, desde CEAFA aplaudimos todos
los esfuerzos que se realizan tanto desde el ámbito público, privado, como mixto.

No obstante, instamos a que la investigación siga avanzando y sea capaz de ofrecer
nuevos y mejores resultados. Durante más de veinte años de sequía innovadora en
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los tratamientos, la investigación no ha parado, no se ha detenido; al contrario, ha
estado buscando soluciones que, por fin, en el último año se han hecho realidad. No
importa si se dice que la eficacia de los nuevos tratamientos es modesta o que el
número de personas que podrían beneficiarse de ellos es muy reducido. Tanto la
eficacia como el número de pacientes supone un mundo con lo que hasta hace poco
se podía soñar. Es el reflejo fiel del avance de la investigación, que, además, está
ofreciendo resultados mejorados de efectividad con respecto a los niveles que
presentaban en el momento de su aprobación por parte de los reguladores. También
se están introduciendo nuevas formas de dispensación, más amigables con las
personas. Etc.

CEAFA considera básico y fundamental que la investigación siga avanzando, que
tome impulso y estímulo de los resultados actuales y del panorama esperanzador
que estamos viviendo y, sobre todo que no se escatimen esfuerzos financieros y
humanos que permitan, algún día, contar con la cura de la enfermedad. Y esto es
fundamental y básico, teniendo en cuenta en que en un plazo de 15 años España
será el país más envejecido y con mayor esperanza de vida del mundo. Y siendo la
edad el principal factor de riesgo, cualquier demanda con respecto a la investigación
en materia de Alzheimer cobra, si cabe, más sentido.

Finalmente, CEAFA pide a su movimiento asociativo

Que se convierta en un aliado de la investigación

Es importante que la sociedad en general y la afectada por Alzheimer en particular se
consciente de la situación actual de la investigación y de las nuevas opciones
diagnósticas y terapéuticas que se espera estén en breve a disposición. Porque la
conciencia social es la base sobre la que ha de argumentarse cualquier propuesta,
petición o exigencia para que, en este caso, el Ministerio de Sanidad y las
Comunidades Autónomas muestren la receptividad que se les solicita en esta
Declaración.

La sociedad, nuestra sociedad no puede consentir que España ignore la importancia
y proyección de los nuevos tratamientos, ni que se generen nuevas desigualdades y
discriminaciones entre personas de diferentes Comunidades Autónomas e, incluso
países, en cuanto al acceso a los nuevos tratamientos.

El movimiento asociativo ha de ser, pues, una pieza clave que ha de actuar como tal,
puesto que las personas que lo componen y para las que trabaja son las principales y
máximas interesadas en que los nuevos tratamientos se vayan popularizando como
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lo han hecho otros para patologías diferentes.

No más desigualdades, no más discriminación

Alzheimer, Destacados portada
Finaliza Memoria Sonora: un proyecto del GDR que ha unido patrimonio y
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SALUD

El uso de una almohada inadecuada es uno de los errores más
frecuentes al dormir de lado; ajustar su altura y firmeza puede
mejorar el descanso y reducir molestias cervicales.
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Por Candela González Escrito en NOTICIAS el 8/11/2025 · 06:30 hs

Dormir de lado es la postura más extendida en todo el mundo,
pero también la que más errores acumula: según especialistas
difundidos en medios, alrededor del 70% de las personas que
duermen de lado lo hacen de forma inadecuada, lo que provoca
dolor de cuello, hombros y una menor calidad del descanso.
Entender por qué ocurre esto y cómo corregirlo es clave para evitar
molestias crónicas y mejorar el sueño. 

Dormir de lado es popular porque favorece la respiración en
muchas personas, reduce el reflujo gastroesofágico y, en
embarazadas, mejora el flujo sanguíneo. Sin embargo, cuando la
cabeza, cuello y columna no quedan alineados, por ejemplo por
una almohada demasiado alta o colocar la mano bajo la almohada
para “elevar” la cabeza, se fuerza la curvatura cervical durante
horas.

Dormir.
Dormir de lado es la postura más común en el mundo, pero la mayoría de las personas no mantiene la
alineación correcta del cuello y la columna, lo que provoca dolores y mala calidad del sueño.
Créditos: Canva
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Esto suele traducirse en rigidez al despertar, dolor en hombros y
tensiones musculares. Además, una mala postura lateral puede
aumentar la presión sobre el hombro de apoyo y agravar
problemas articulares si no se corrige. 

SALUD
¿Tienes problemas de sueño? 5
alimentos y bebidas naturales que
te ayudarán a dormir mejor
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Los fallos más comunes que señalan los expertos son: usar una
almohada de altura inadecuada (demasiado alta o baja), meter la
mano debajo de la almohada para ganar “altura”, no colocar
soporte entre las piernas y elegir un colchón demasiado blando o
excesivamente firme. Estos hábitos desalinean la columna y obligan
a los músculos y ligamentos a permanecer en tensión toda la
noche.

En consecuencia, aunque la postura lateral sea recomendable, mal
ejecutada empeora la calidad del sueño y puede aumentar la
somnolencia diurna. 

MASCOTAS
¿Es bueno o malo dormir con tu
mascota? Estos son los beneficios
y riesgos según veterinarios

Para corregir la postura lateral y minimizar molestias, aplica estas
recomendaciones prácticas, avaladas por especialistas en descanso
y fisioterapia:

Alinea cabeza y columna: la almohada debe rellenar el hueco
entre cuello y hombro para mantener la cabeza en línea con la
columna, ni inclinada hacia arriba ni hacia abajo. Las guías de
ergonomía recomiendan una almohada de altura que
compense la distancia hombro-cabeza. 
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No metas la mano bajo la almohada: hacerlo eleva el hombro y
genera torsión en la columna y tensión en la cintura escapular.
Coloca una almohada entre las piernas: reduce la rotación
pélvica y descarga tensión lumbar, es especialmente útil si
sufres dolor de espalda.
Revisa tu colchón: un colchón de soporte medio (que mantenga
la alineación sin hundirse en exceso) funciona mejor con la
postura lateral.
Elige almohadas adaptables: materiales como la fibra de apoyo
o viscoelástica de perfil medio suelen ofrecer buen soporte y
ventilación, ajusta la firmeza según tus medidas corporales. 

Si a pesar de corregir la postura y ajustar almohada/colchón, sigues
con dolor matutino, hormigueo en manos, cefaleas frecuentes o
somnolencia diurna, consulta a un fisioterapeuta o a un
especialista en sueño.
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Además, si presentas pausas respiratorias, ronquido intenso o
fatiga extrema, podría existir apnea del sueño y conviene
evaluación clínica. Recuerda que la mala calidad del sueño es
frecuente: la Sociedad Española de Neurología estima que hasta el
48% de los adultos no tiene un sueño de calidad, por lo que
mejorar la higiene del sueño y la postura es un buen punto de
partida. 

Sueño postura Salud Dormir
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Durante la LXXVII Reunión Anual de la SEN se llevarán a cabo más de un centenar de

actividades, entre las que se incluyen reuniones, cursos, talleres, seminarios, presentaciones y

conferencias. Además, se presentarán más de 1.000 comunicaciones científicas, convirtiendo

este evento en un punto clave para la actualización y difusión del conocimiento sobre Neurología.
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Siguiendo una línea ya iniciada en otros años, el Comité Científico de la SEN ha establecido, en

colaboración con empresas patrocinadoras y los grupos de estudio, una serie de premios cuya

finalidad no es sólo la de estimular la presentación de comunicaciones a la Reunión, sino también

la de fomentar la actividad científica. Se han convocado los siguientes Premios:
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Premio COPTOAND a la mejor comunicación en la sección de Neuroterapia

Ocupacional.

Premio TecnoSEN

La LXXVII Reunión Anual de la SEN (https://reunion.sen.es/) será un congreso híbrido. Se

celebrará presencialmente en el Barceló Sevilla Convention Center del 18 al 22 noviembre y

también se podrá acceder a las actividades disponibles en formato virtual.
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Rubén Marfil, paciente de 45 años, llevaba siete años con progresiva limitación

funcional y dolor intenso y el último año sin poder mover el brazo.

Málaga, 13 de noviembre de 2025. ¿Imaginan recuperar la movilidad tras más de un año sin

poder mover el brazo y siete años de dolor intenso y pérdida progresiva de funcionalidad? Es el

emocionante caso de un paciente que había perdido la movilidad del brazo izquierdo tras

desarrollar un Síndrome de Dolor Regional Complejo (SDRC), quien ha recuperado la

funcionalidad del miembro gracias a la implantación de un neuroestimulador en el

ganglio de la raíz dorsal cervical, un tratamiento innovador que actúa sobre la causa neurológica

del dolor, llevado a cabo por el equipo de la Unidad de Dolor del Hospital Quirónsalud

Málaga.

Rubén Marfil, paciente de 45 años, llevaba con una limitación funcional severa y dolor

constante desde el 29 de enero de 2019, lo que se traduce en casi 7 años de

sufrimiento e invalidez funcional. La amputación del tercer dedo fue a causa de un accidente

laboral que le traumatizó el dedo. El problema principal no fue la amputación en sí misma, sino

el Síndrome de Dolor Regional Complejo que se desarrolló a raíz de este trauma quirúrgico;

puesto que el SDRC es una complicación que puede surgir tras cualquier lesión o cirugía.

El doctor Rodrigo de la Oliva, especialista el Servicio de Anestesiología y de la Unidad del

Dolor del Hospital Quirónsalud Málaga, explica que el SDRC es una enfermedad poco

frecuente pero altamente incapacitante, que puede aparecer después de una lesión,

accidente o cirugía. “Las neuronas del sistema nervioso se vuelven hiperexcitables y
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comienzan a generar señales de dolor sin motivo real, lo que provoca de forma cada

vez más intensa y progresiva dolor, rigidez y pérdida de movilidad, que Rubén había

perdido ya totalmente en el último año”, detalla el doctor.

Este paciente desarrolló el SDRC tras la amputación del tercer dedo de la mano izquierda y, con

el tiempo, el dolor y la rigidez se extendieron al brazo completo, impidiendo el uso

funcional del miembro. En estos siete años, Rubén había sido intervenido en numerosas

ocasiones antes de este último tratamiento con el doctor de la Oliva y el equipo de la

Unidad del Dolor de Quirónsalud Málaga, donde ya se optó, ante la falta de respuesta a

tratamientos anteriores, por la implantación de un neuroestimulador en el ganglio de la

raíz dorsal, una técnica mínimamente invasiva que resetea la señalización anómala de

las neuronas”, comparte el doctor de la Oliva.

El neuroestimulador implantado actúa como un “marcapasos” para el sistema nervioso. Al

aplicar una corriente eléctrica directamente sobre el ganglio de la raíz dorsal (T1 en este

paciente), se interrumpe la señalización anómala que genera el dolor crónico. Esto “no sólo

atenúa la sensación de dolor, sino que, al reducir la sobrecarga de señales dolorosas,

permite que el sistema nervioso central recupere su equilibrio, lo que se traduce en una mejora

de la función motora y, por tanto, de la movilidad”.

La neuroestimulación se reserva para casos graves y refractarios a otros tratamientos en

pacientes con dolor crónico severo y refractario; que no ha respondido a tratamientos

previos (fármacos, fisioterapia, bloqueos nerviosos, cirugías, etc.) Por lo tanto, la

selección del paciente es crucial para garantizar el éxito.

Este es un procedimiento indicado en Síndrome de Dolor Regional Complejo (SDRC),

principalmente, así como en casos de dolor neuropático crónico (dolor por daño

nervioso) que no responde a otros tratamientos o dolor isquémico (dolor por falta de

riego sanguíneo). Por otro lado, existe otra modalidad de neuroestimulación, donde los

electrodos se implantan en el espacio epidural justo sobre los cordones posteriores de la

médula. Este tratamiento está indicado a pacientes con dolor neuropático por afectación

radicular que persiste tras una cirugía de espalda y han agotado toda la batería de tratamientos

para tratar el dolor.

¿Qué es el Síndrome de Dolor Regional Complejo (SDRC)?

El Síndrome de Dolor Regional Complejo (SDRC) es un trastorno del dolor crónico que suele

aparecer tras una lesión, cirugía o inmovilización. “Se caracteriza por dolor persistente,

inflamación, cambios en la piel y rigidez articular y afecta principalmente a extremidades. Es
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nuestra obligación, en nuestra labor de promotores de la salud, destacar la

importancia de la detección y tratamiento precoz son claves para evitar la

discapacidad prolongada”, advierte el doctor Rodrigo de la Oliva.

Es una enfermedad rara o poco frecuente, pero con una prevalencia difícil de estimar porque a

menudo es infradiagnosticada o se confunde con otros trastornos del dolor. Según los estudios

publicados, en torno a 2-5% de los pacientes que sufren una fractura, cirugía o

traumatismo importante pueden desarrollar un SDRC, más habitual en extremidades

superiores que inferiores, con mayor frecuencia en mujeres que en hombre, de una edad media

de entre 40 y 60 años.

Aunque sea poco frecuente, su impacto funcional y emocional es muy alto, por lo que la

detección temprana y el tratamiento especializado, como la neuroestimulación, son

fundamentales para prevenir la discapacidad.

Este caso es un ejemplo del compromiso del Hospital Quirónsalud Málaga y de la Unidad

del Dolor y el Servicio de Anestesiología, liderado por los doctores Ignacio Marín y

Fernando Navas, con la incorporación de las técnicas más avanzadas y altamente

especializadas para el tratamiento del dolor crónico y la mejor calidad asistencial para sus

pacientes.

Sigue nuestras noticias
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Sociedades científicas piden
priorizar los fármacos aprobados
frente a las fórmulas magistrales de
cannabis

Noticia | Noticia PUBLICO GENERAL |  Fecha de publicación:
17/11/2025
Artículo revisado por nuestra redacción

Este octubre de 2025 ha entrado en vigor el Real
Decreto que regula las condiciones para la



elaboración y dispensación de fórmulas
magistrales tipificadas de preparados
estandarizados de cannabis en España.

La Sociedad Española de Epilepsia (SEEP), la Sociedad
Española de Neurología (SEN), la Sociedad Española
de Neurología Pediátrica (SENEP) y la Federación
Española de Epilepsia (FEDE) han reconocido el
esfuerzo del Ministerio de Sanidad para facilitar el
acceso a estos preparados a pacientes sin alternativas
terapéuticas.

PUBLICIDAD

No obstante, recuerdan la importancia de priorizar la
seguridad en personas con epilepsia. Las entidades
destacan que ya existen medicamentos autorizados
que contienen cannabidiol (CBD) purificado, con
concentraciones precisas, estables y evaluadas
mediante los procedimientos habituales de
aprobación farmacéutica.

Estos fármacos cuentan con la autorización de
agencias reguladoras como la EMA y la AEMPS,
garantizando un balance beneficio–riesgo
favorable. De acuerdo con el nuevo Real Decreto, las
fórmulas magistrales estandarizadas de cannabis solo
podrán emplearse cuando no existan medicamentos

Glosario Directorio IA Cursos Psicofármacos Trastornos Congreso Actualidad
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industriales autorizados o estos no resulten adecuados
para un paciente concreto.

En este contexto, las sociedades científicas instan a
que, en epilepsia —incluyendo usos fuera de
indicación o en uso compasivo—, se priorice siempre
el empleo de medicamentos aprobados y
comercializados específicamente para formas graves
de epilepsia refractaria.

Las organizaciones también advierten que diversos
estudios preclínicos no han demostrado eficacia
antiepiléptica en cannabinoides distintos del CBD.
En el caso del THC, incluso se ha observado un
aumento del riesgo de crisis.

Por el contrario, el CBD purificado, fabricado bajo
estándares farmacéuticos, sí ha demostrado eficacia
en ensayos clínicos aleatorizados. Asimismo,
recuerdan que el Real Decreto obliga a los
profesionales sanitarios a informar a los pacientes
sobre la evidencia disponible y el balance riesgo–
beneficio antes de prescribir estos preparados.

Con este comunicado, las sociedades firmantes
reafirman su compromiso con la seguridad, eficacia
y calidad de los tratamientos para la epilepsia,
siempre en beneficio de los pacientes y sus
familias.
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