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OFTALMOLOGÍA LA PREVENCIÓN ES CLAVE

La campaña 'Diabetes y
salud ocular' conciencia de
la importancia del EMD
� Sandra Guijarro

La Federación de Diabéti-
cos Españoles (FEDE), en
colaboración con Novartis,
ha lanzado la campaña
Diabetes y salud ocular, que
se ha desarrollado en la
plaza Felipe II de Madrid.

Esta propuesta ha per-
mitido a los ciudadanos
que lo han deseado, anali-
zar su retina para prevenir
el edema macular diabéti-
co, (EMD) principal causa
de ceguera en España, e
informarse sobre las cau-
sas de esta dolencia y las
formas de prevenirlo.

"La diabetes es una de
las grandes enfermedades
universales. En España
afecta al menos a cinco
millones de personas, de
las cuales cerca del seis
por ciento padecen EMD",
ha explicado Carlos Cor-
tés, jefe del departamento
de oftalmología del Hospi-
tal General Universitario
Gregorio Marañón,

"Con esta campaña tra-
tamos de concienciar a la
población, especialmente
a los diabéticos y su entor-
no, de la importancia que
tiene la prevención y la de-
tección precoz. Para ello
insistimos en que acudan

a su oftalmólogo en cuan-
to sientan algún tipo de
anomalía, ya que de esta
forma permitirán que los
médicos reconozcan cuan-
to antes cualquier pérdida
de visión relacionada con
el EMD y puedan tratarla
y retrasar su desarrollo", ha
señalado. Los síntomas
más precoces son la mala
visión nocturna, la dificul-
tad para recuperarse de los
estímulos brillantes y la
disminución de la visión
del color. Estas complica-
ciones provocan una con-
siderable reducción de la
agudeza visual y visión bo-
rrosa.

Alimentación sana
Cortés ha hecho especial
hincapié en la importancia
de una buena alimenta-
ción para evitar el desarro-
llo de la EMD. "Una dieta
sana y equilibrada rica en
antioxidantes y baja en
glucosa es clave para retra-
sar su desarrollo y evitar
que desemboque en una
ceguera". Durante la cam-
paña se ha puesto a dispo-
sición del público un rece-
tario con consejos alimen-
ticios y platos sencillos ap-
tos para diabéticos..

Un paciente realiza una prueba de fondo de ojo.

� Enrique Mezquita Valencia

La musicoterapia es una dis-
ciplina de comunicación
verbal y no verbal que utili-
za la música y los sonidos
con finalidades terapéuticas,
al estimular la comunica-
ción y la expresión de senti-
mientos y favorecer la inte-
gración social y una mayor
calidad de vida del paciente.
Está comprobado que la mú-
sica favorece el reconoci-
miento de emociones, la au-
toestima y el autocontrol,
potenciando el contacto, la
orientación de la realidad y
el desarrollo de las habilida-
des sociales. Para potenciar
estos aspectos, el Hospital
Universitario de La Ribera,
en Alcira, Valencia, ha pues-
to en marcha un Programa
de Musicoterapia para pa-
cientes con trastorno men-
tal grave.

Según los especialistas del
Servicio de Psiquiatría del
centro, este tratamiento ha
resultado ser una técnica
sensorial eficaz, ya que com-
plementa el tratamiento far-
macológico y puede dismi-
nuir en un 10 por ciento la
probabilidad de recaída o re-
ingreso. El programa, con
una duración de seis meses
y becado dentro del Progra-
ma para la Promoción de la
Salud Mental y contra la Ex-
clusión Social y el Estigma
de la Consejería de Sanidad
valenciana, está dirigido a
pacientes ingresados y para
aquéllos que actualmente se

encuentran en seguimiento
de posthospitalización. Se
prevé que beneficie a más
de 90 pacientes con trastor-
no bipolar, depresión mayor
o esquizofrenia La inciden-
cia anual de las tres supera
el 3 por ciento de la pobla-
ción, por lo que cerca de
7.500 personas de la comar-
ca padecen alguna de ellas.

Según Tomás de Vicente,
jefe del servicio, se busca
promover la interacción po-
sitiva del paciente, aumen-
tar su autoestima y el uso
del ritmo como elemento
generador de orden, lo cual
ayudará a facilitar su inte-
gración en el entorno. Los
pacientes participarán en
dos sesiones semanales de
una hora, impartidas por

dos musicoterapeutas en co-
ordinación con los psiquia-
tras de la Unidad de Hospi-
talización y el equipo de en-
fermería. "Estos programas
deben manejarlos musicote-
rapeutas acreditados, que
son quienes garantizan la
utilización adecuada de los
instrumentos musicales y la
valoración de la respuesta
funcional y cognitiva del
propio paciente". En la pri-
mera sesión sólo estarán
presentes los pacientes, y a
la segunda asistirán los fa-
miliares.

"De esta forma se facilita
la interacción del paciente
con sus familiares, con los
que conviven la mayor parte
del día. Además, como está
dirigido también a los pa-

cientes en posthospitaliza-
ción, facilita la interacción
de manera continuada".

Voluntad de continuidad
"Aunque inicialmente el
proyecto tiene una duración
de seis meses, si los resulta-
dos son satisfactorios, pen-
samos darle continuidad",
dice De Vicente. Las claves
para visualizar ese éxito son
"constatar que existe una sa-
tisfacción por parte de los
familiares y pacientes; la
consecución de una mejor
adherencia a los tratamien-
tos farmacológicos y otros
tratamientos psicosociales;
y la disminución de las tasas
de recaída-reingreso o, en
caso de los ingresados, de la
estancia media".

CALIDAD DE VIDA BENEFICIA LA INTEGRACIÓN SOCIAL, LA COMUNICACIÓN Y LA AUTONOMÍA

El Hospital Universitario de La Ribera ha pues-
to en marcha un pionero proyecto de musicote-
rapia para pacientes con trastorno bipolar, de-

presión mayor y esquizofrenia ingresados y en
seguimiento tras una hospitalización para me-
jorar su calidad de vida de integración social.

�

La musicoterapia, una técnica
suplementaria en Psiquiatría

La música ayuda a mejorar el autocontrol, la autoestima y a canalizar las emociones.

O.J.D.: 

E.G.M.: 

Tarifa: 

Fecha: 

Sección: 

Páginas: 

50707

No hay datos

620 €

10/11/2011

ENTORNO

22


