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Se aprueba
abatacept
para artritis
ideopática
juvenil
CF. La Agencia Europea
del Medicamento
(EMEA) acaba de apro-
bar el uso de abatacept
(Orencia) de Brystol-
Myers Squibb,en combi-
nación con metotrexato,
para niños afectados
con artritis ideopática
juvenil. Se trata de la
forma más común de ar-
tritis en niños y consti-
tuye una importante
causa de discapacidad a
corto y largo plazo en
población pediátrica.
Afecta tanto a las gran-
des articulaciones (hom-
bros, codos, muñecas,
caderas, rodillas y tobi-
llos), como a las peque-
ñas (dedos de las manos,
dedos de los pies y man-
díbula).

Dicha enfermedad
suele aparecer antes de
los 16 años afectando al
sistema inmunológico
del paciente de tal forma
que ataca a lo propios
tejidos provocando do-
lor crónico, rigidez e
hinchazón en las articu-
laciones. Si no se trata
a tiempo,puede dañar la
articulaciones y causar
deformidades.

Este nuevo fármaco
está diseñado para ac-
tuar en las fases inciales
del proceso inflamato-
rio.Abatacept modula la
activación de los linfoci-
tosT (implicados en esta
patología) para reducir
la respuesta inflamato-
ria posterior. Hasta la
fecha, los pacientes que
sufrían afectaciones en
cinco o más articulacio-
nes disponían de pocos
medicamentos modifi-
cadores de la enferme-
dad.

El fármaco es una te-
rapia biológica cuyo uso
está contraindicado en
pacientes con infeccio-
nes graves no controla-
das, tales como septice-
mia o infecciones opor-
tunistas,así como en su-
jetos con hipersensibili-
dad al principio activo o
a cualquiera de sus exci-
pientes.

PREVALENCIA: Entre 6 y
150 / 100.000 niños.
DIRECCIÓN: Asociación
Valenciana de
Afectados de Artritis.
TFNO. 608 70 34 72.

Colon, pulmón y mama
continúan siendo los
tumores más frecuentes

CF 9-II-2010).
EmilioAlba,presidente

de la SEOM, indica a CF
que uno de cada tres hom-
bres y una de cada cua-
tro féminas será diagnos-
ticado de cáncer en algún
momento de su vida”.

No en vano, los datos
revelan que la superviven-
cia a cinco años ha mejo-
rado en los últimos años.
La última radiografía del
estudio Eurocare-4, sobre
cifras de cáncer y super-
vivencia, muestra una si-
tuación positiva en la evo-
lución de la supervivencia
en los varones españoles
en la actualidad con cifras
cercanas al 50 por cien-
to. En el caso de las mu-
jeres se dibuja un descen-
so a finales de los años
noventa, lo que se traduce
en un porcentaje del 59
por ciento de superviven-
cia a cinco años.

Sin embargo, las enfer-
medades oncológicas han
supuesto el 26 por ciento
de las muertes en España.
En concreto, suponen la
primera causa de morta-
lidad en varones, por de-
lante de la cardiopatía is-
quémica.

PREVENCIÓN
Los oncólogos matizan
que no hay que olvidarse
de que el 35 por ciento de
estos tumores podría pre-
venirse con una dieta
equilibrada y ejercicio fí-
sico. Además, las campa-
ñas de detección precoz
son las principales res-
ponsables de esta mejora
de resultados. En concre-
to, parecen haber favore-
cido sobre todo a las fémi-
nas, ya que los dos tipos
de diagnóstico más fia-
bles son en mama y cér-
vix.

M. E. El cáncer colorrectal,
de pulmón y de mama
(por este orden) siguen
siendo los más frecuentes
en la población españo-
la.Así se desprende del úl-
timo informe El cáncer en
España.com, presentado
por la Sociedad Españo-
la de Oncología Médica
(SEOM) la semana pasada
en Madrid y que recoge
las últimas cifras actuali-
zadas sobre cáncer, co-
rrespondientes a 2007. A
tenor de los resultados,
los expertos apuntaron
que dentro de 15 años se
diagnosticarán 222.069
nuevos cánceres.De éstos,
136.961 serán en varones
y 85.108, en mujeres.

Si se analizan los datos
por sexos se observa una
pequeña diferencia con
respecto al anterior infor-
me presentado por la
SEOM hace justo un año.
En 2007, las cifras mos-
traban que el cáncer de
próstata era el más fre-
cuente en hombres,segui-
do de pulmón y colon.
Ahora las cifras apuntan
un primer puesto para el
de pulmón, debido a un
alto consumo de tabaco,
seguido por el de próstata
y colorrectal.En el caso de
las mujeres ocurre algo si-
milar.Mama,colorrectal y
cánceres ginecológicos
(útero,ovario, trompas de
Falopio y cérvix) ocupan
los tres primeros puestos,
mientras que hace un año
los ginecológicos eran los
segundos y los de tipo co-
lorrectal los terceros (ver

La SEOM
actualiza las cifras
de prevalencia
y de mortalidadCONSEJOS PARA ‘BAJAR EL VOLUMEN’

Soluciones cotidianas para proteger el descanso de la población.

Evitar caminar con
tacones en casa

Comprar
electrodomésticos
silenciosos.

Poner tapas de fieltro en
las patas de los muebles

Bajar las escaleras
en silencio.

Si los niños juegan con
canicas o pelotas deben
hacerlo sobre una
alfombra o similar.

Usar el claxon sólo
cuando sea necesario.

Al salir de un local
nocturno hay que pensar
que los vecinos duermen.

Moderar el volumen de la

televisión, la música y la

voz.

Evitar hacer bricolaje en

horas de descanso.

Cerrar las puertas con

cuidado, evitando los

portazos.

Pasar la aspiradora en

horas que no sean de

descanso.

Si se organiza una

fiesta, comunicarlo con

tiempo a los vecinos.

Conducir con marchas

largas en ciudad.

Si se ausenta de casa,

apague el despertador.

Fuente: Pikolín y Sociedad Española de Acústica.

Remedios caseros para
vivir con menos ruido

Más del 76% de la población está expuesta a una mala
calidad acústica, lo que repercute en su salud

MARTA ESCAVIAS

marta.escavias@correofarmaceutico.com
Más del 76 por ciento de la
población está expuesta a
ruidos muy superiores a los
tolerados por un oído sano.
Y de una excesiva exposi-
ción derivan molestias psi-
cosomáticas que pueden in-
fluir en la vida diaria con la
aparición de trastornos
como la alteración del sue-
ño o problemas de irrita-
bilidad.“Cuando se duerme
en presencia de un ruido a
la mañana siguiente te des-
piertas más cansado, afec-
tando a tu rendimiento la-
boral”,explica a CFAntonio
Pérez-López, presidente de
la Sociedad Española de
Acústica (SEA) y ponente en
la presentación de la cam-
paña Salud Acústica, aus-
piciada por Pikolín, la se-
mana pasada en Madrid.

Según datos del Colegio
Oficial de Ingenieros deTe-
lecomunicaciones,un 29,63
por ciento de los españo-
les tiene quejas de los rui-
dos que generan sus veci-
nos.“El principal problema
en la convivencia es que
existe una diversidad de
horarios muy grande de un
vecino a otro”, advierte Pé-
rez-López. Por ello, acon-
seja, que con pequeños
cambios de hábitos, como
no utilizar tacones en casa
por la noche o que los niños
no jueguen con canicas en
el suelo, “se puede ayudar
a conciliar la convivencia
y a mejorar la salud acús-
tica”.

No obstante, las estadís-
ticas apuntan que España
es uno de los países de la
Unión Europea más ruido-
sos. Sin embargo, el presi-

dente de la SEA no está de
acuerdo con esta valora-
ción,ya que,añade,“los paí-
ses latinos son más sono-
ros, porque hay más acti-
vidad en la calle y nuestros
horarios no se parecen en
nada al norte de la UE, por
ejemplo, pero eso no quie-
re decir que seamos más
ruidosos”.

La reglamentación euro-
pea establece en 30 decibe-
lios el nivel confortable que
se puede permitir dentro de
un dormitorio para conci-
liar el sueño.Y es que, los
expertos alertan de que
ante la falta de descanso

que se origina tras una no-
che sin dormir, un adulto
sufre alteraciones psicoló-
gicas que generan enferme-
dades cardiovasculares y
respiratorias, riesgo de al-
teraciones del encefalogra-
ma y aumento de la inci-
dencia de úlceras gastro-
duodenales. En niños, se
originan problemas de
aprendizaje y de lenguaje
debido a la carencia de sue-
ño y por tanto de concen-
tración. Pérez-López plan-
tea que una solución sería
la rehabilitación de edifi-
cios fomentando el aisla-
miento entre viviendas.

Los niños con enfermedades crónicas no
tienen cuidados adecuados en las escuelas

tes,pero sí precisan de una
atención por parte de los
docentes y que en estos mo-
mentos no se está realizan-
do.

Ésta es la denuncia que
presentó la semana pasada
la Plataforma de enfermos
crónicos en edad escolar,
que tiene como objetivo es-
tablecer un programa de
formación para educadores
y personal no docente de
centros educativos con
alumnos con enfermedades
crónicas. Dicha iniciativa,

apuntaron, “generaría en
los padres una mayor tran-
quilidad al saber que en el
colegio siempre habrá al-
guien que conocerá cómo
actuar cuando a sus hijos se
les presente una hiper o
hipo glucemia,una crisis de
asma, hayan ingerido un
alimento al que tienen aler-
gia o intolerancia,etcétera”.

Por su parte, la Conseje-
ría de Sanidad madrileña se
ha comprometido a poner
en marcha un proyecto que
cubra esta necesidad.

CF. Diabetes tipo 1, celia-
quía, alergia, cardiopatías
congénitas o asma son pa-
tologías crónicas que afec-
tan a la población pediá-
trica.Dichas enfermedades
interfieren en la actividad
diaria de los niños sin lle-
gar a resultar discapacitan-

Piden un plan de
formación para
profesores y
personal no docente
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