0.JD.: 38175

i
e e
ety

E.G.M.: 187000

L DIARIO

sessssssss M ONTANE S o

Fecha:  17/07/2003
Seccion: CANTABRIA
Paginas. 2-3

Tomate €n serio
la tensién

PREVENCION. Numerosas persona

i

s se acercaron hasta el Hospital Valdecilta para que les tomaran la tension. / SE QUINTANA

El ictus cerebral se ha convertido enla
primera causa de muerte en Cantabria

La importancia de su prevencién a través del control de la hipertension se
destacé ayer en una jornada celebrada en el Hospital Marqués de Valdecilla

MARIANA CORES SANTANDER

Ictus, infartos, enfermedades del
rifion, muerte... Estas son algunas
de las consecuencias derivadas de
1a hipertension. Con el fin de pre-
venir e informar a la poblacion,
la Fundacion Espariola del Cora-
z6n, en colaboracién con la Socie-
dad Espariola de Cardiologia y el
Grupo de Estudio de Enfermeda-
des Cerebrovasculares de la Socie-
dad de Neurologia, ha puesto en
marcha la campaiia (a nivel nacio-
nal) ‘Tomate en serio la tensitn,
evitael ictus’.

Mariano Rebollo, profesor de la
Universidad de Cantabria y médi-
eo del Servicio Neurologia del

Hospital Valdecilla, explico que
ia hipertension es el «principal
factor de riesgo para sufrir un
ictus», la primera causa de muer-
te en Cantabria.

Durante la maiiana de ayer,
numerosas personas se acerca-
ron hasta el Hospital Marqués de
Valdecilla, donde se instal6 una
mesa informativa, para tomarse
la tensidn.

Mas de 160.000 personas en la
region, mayores de treinta afios,
son hipertensos, de las cuales, al
menos la mitad lo desconocen.
«Un diagnéstico precoz disminu-
ye los riesgos en un 40 por cien-
ton, indico Rebollo.

Rl ictus. sefiald el iefe del ser-

vicio de Cardiologia de Valdeci-
lla, José Ramén Berrazueta,
«constituye la primera causa de
mortalidad entre las mujeres
espafolas y la segunda en los
hombres». En Cantabria, indicé,
unas 530 personas falleceran en
este afio, y el doble padeceran gra-
ves secuelas invalidantes por cau-
sa del ictus.

Derrame cerebral

Rebollo recordd que el ictus tam-
bién es conocido como derrame
cerebral o trombosis. «Se trata
-dijo- de un ataque cerebral de
origen vascular que se produce
por la obstruccion o rotura de un
vaso sanguineo» que viene pro-

ducido o bien por un infarto cere-
bral o una hemorragia cerebral.

Por su parte, Berrazueta expli-
¢6 que las cifras de tension arte-
rial deben mantenerse de forma
habitual por debajo de los 140 (sis-
tolica) y 90 (diastolica).

Como primer paso, sefialaron
ambos médicos, en caso de tener
1a tension alta, es «esencial» acu-
dir al médico de cabecera, quién
indicara el tratamiento mas ade-
cuado a seguir por el enfermo
hipertenso.

El problema, apunto el cardié-
logo, «estd en concienciar a las
personas que creen gue tienen
una salud inquebrantable que pue-
den ectar desarrollando esta enfer-

medad, ya que ésta no tiene nin-
gin sintoma aparente externo».
Por lo general, continué diciendo,
«cuesta asimilar el hecho de que
uno debe tomar una pastilla de
por vida (necesaria para contro-
lar la tensi6n alta) encontrando-
se bienn, Pero el tratamiento con
medicamentos que bajan la ten-
sién arterial y que disminuyen la
aparicién de enfermedades car-
dinvasculares «te da afios de viday.

Factores de rlesgo

Si se tiene mas de 50 afios, se €s
fumador, se abusa de la sal, el alco-
hol y las grasas, no se hace ejer-
cicio y ademads se es diabético o se
tiene antecedentes familiares con
esta dolencia, se es un perfecto
candidato para padecer un ictus,
apuntaron los médicos.

Existen una serie de factores
modificables para prevenir un
ictus: La hipertension arterial
(este es el factor mas importan-
te, ya que las personas con esta
patologia tienen entre cuatroy
seis veces mas posibilidades de
sufrir un ictus), el aumento de
colesterol, el tabaguismo, la dia
betes y las enfermedades cardio
vascillares.
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CIPRIANDG VALLE
81 AROS

«Me cuido
mucho desde
hace tiempo»

M. C. SANTANDER

Ciprianc Valle tiene hiper-
tension desde hace varios
anos. Asegura que sigue las
indicaciones de su médico
«al dedillo, tanto yo como mi
mujer. No queremos llevar-
nos un sustos.

Este campurriano de 81
anos se cuida desde joven
«no fumo, doy paseos y
como sin sal, pero alin asi
tengo la tension alta».

Indic6 que el martes se
enterd por la radio de esta
campafia «y como hacia dos
meses gie no me tomaba la
tensién he aprovechado».

La rehabilitacion,
esencial para los
enfermos de ictus

A la espera de que se aborde 1a nueva
ubicacién del servicio de rehabilita-
cion en la segunda fase del Plan Direc-
tor del Hospital Marqués de Valdeci-
lla, las personhas que hecesitan reha-
bilitacion por problemas derivados de
enfermedades neurologicas, entre ellas
el ictus, disponen de un area situada
en e] edificio del Servicio de Rehabili-
tacién (frente a la Residencia Canta-
bria).

Un equipo formado por médicos y
fisioterapentas atienden tanto a pacien-
tes internados como a externos. Las
criticas vertidas sobre 1a necesidad de
ampliar este servicio han sido varias
debido a que se ha quedado pequeno.

AVELINO GONZALEZ
70 ANOS

«El afo
pasado tuve
un ictus»

M. C. SANTANDFR

Avelino Gonzalez todavia
recuerda con horror el ictus
que padecid el aino pasado.
«La culpa fue mia. Llevaba
afios tomando una medica-
cién, pero como me encon-
traba tan bien, cometi el gran
error de dejarlo y acabé
ingresado en el hospital
durante nueve meses».
Aprovechando que su
mujer tenia consulta en el
hospital «me he tomado la
tension. Ya no me pilla el
toro». Asegura que lo pri-
mero que hace cuando se des-
pierta es tomarse su pastilla.

RECUPERACION.

ADOLFINA GALLEGO

62 ANOS

«Llevodos
operaciones
del corazdén»

M. €. SANTANDFR

A Adolfina Gallego ya le
han operado dos veces del
corazon «y no puedo des-
cuidarmen». Por esta razén,
y coincidiendo con una visi-
ta al oftalmélogo del hospi-
tal, ayer se midid ia tensi6én.
«Me han dicho que estoy
bien, pero es que levo
muchos afios tomando una
pastilla para que no se me
dispare». A los veinte anos
descubrié que tenia hiper-
tension y a los treinta
comenzaron los problemas
cardiacos. No bebe, ni fuma,
ni come con sal: se cuida.

75 ANOS

/W
(A5

«Séquela
hipertension
es muy gravey

M. C. SANTANNFR

Florentina Bueno lleva diez
afios enferma de hiperten-
sion y aunque no lleva un
régimen muy severo «me
cuido bhastante. Sé que esta
patologia es muy grave».
Se enterod de la campaiia

informativa por este perié--

dico. «Me suelo tomar la ten-
sion cada mes y medio, pero
tengo miedo porque a veces
me dan como calambres en
la cabeza y vengo a que me
informen». Por otro lado se
siente muy fuerte, ya que «he
trabajado mtcho en el cam-
po ¥ lo he aguantado todo».

Medidas que
pueden evitar
un ictus

M. C. SANTANDER

Una buena informacién
sobre los riesgos de la hiper-
tension asi como conocer las
medidas a tomar para evi-
tar un ictus son esenciales
para evitar la incapacidad,
la demencia e incluso la
muerte. De cada tres perso-
nas que sufren un ictus, una
fallece en los seis primeros
meses, otra queda con una
incapacidad grave que le
hace depender enteramen-
te de alguien y otra, aunque
1o hecesite ayuda perma-
nente, padece secuelas.

La campaiia ‘'Témate en
serio la tensién, evita el
ictus’ da una serie de reco-
mendaciones para prevenir
&l infartn cearehral

_Recomendaciones

Cémo prevenir el lctus: Con-
trolando la hipertensién a tra-
vés de su diagndstico precoz y
su correcto tratamiento. El coles-
terol LDL (0 ‘'malo’) debe ser
inferior a 100 mg/dl. El coleste-
rol HOL (o 'bueno’) ha de supe-
rar los 40 mg/dl. Si se es diabé-
tico, hay que extremar el con-
trol de (as cifras de glucosa.
Abandonar el tabaco y practicar
un estito de vida sano.

La rehabilitacion

psicosocial,
tratada en uncurso

REDACCION SANTANDER

El centro hospitalario Padre
Menni acoge hasta el proxime
viernes un curso ‘Interven-
ciones eficaces en rehabilita-
cion psicosocial y nuevas pers-
pectivas’, en el que se aborda-
ra el estado actual de la
rehabilitacién psicosocial.

Las sesiones se centraran
en las intervenciones que va
han demostrado su eficacia,
asi como en nuevas lineas de
investigacion que parecen pro
metedoras para el tratamien-
to de las personas con tras-
tornos mentales graves de lar-
ga duracion.



