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1. Presentacion

Nuestros estilos de vida cotidianos, dentro y fuera de nuestras casas, nuestras pautas
de higiene personal, nuestros modos de cuidar de nuestras mascotas dentro y fuera de
nuestro hogar, nuestros modos de cuidar nuestras relaciones laborales, vecinales,
sociales, nuestro modo de implicarnos en el cuidado de nuestro entorno, nuestro
barrio, nuestra ciudad, nuestra forma de preservar y cuidar nuestros recursos
naturales (agua, luz, fuentes de calor..). Todos estos aspectos dan contenido al
concepto de salud familiar y comunitaria.

No podemos abarcar en esta guia todos estos contenidos al mismo tiempo, sobre todo
si deseamos que se trate de un instrumento practico y de facil lectura. Por tanto,
comenzaremos con aquellos que consideramos pilares o fuentes de punto de partida a
partir de los cuales seguir creando nuevas herramientas de promocion de la salud.

1.2. Antecedentes

Desde la Corporaciéon Local y el distrito sanitario San Juan-Gelves, al que estamos
adscritos, se vienen desarrollando desde hace mas de una década diversas actividades
y programas de promocion de la salud y prevencion de factores de riesgo en multiples
campos:

Alimentacidn sana y prevencién de la obesidad infantil
e Seguimiento de embarazos adolescentes

e Programa nifio sano

e Salud bucodental infantil

e Prevencion del tabaquismo

e Grupos de promocién de salud mental y autoayuda

e Programas municipales especificos de promocion de la salud en personas
mayores a través de acciones tales como: arteterapia, movimiento, salidas
culturales, encuentros y convivencias, uso de nuevas tecnologias...

e Programas municipales especificos de promocién de la salud en mujeres:
ocio y cultura, teatro para la vida, biodanza, arteterapia, expresion creativa,
rutas saludables, refuerzo emocional en mujeres victimas de violencia.

e Otros programas municipales adscritos a zonas desfavorecidas.
seguimientos de tensidon y alimentacidn sana, prevencién de enfermedades
infectocontagiosas, campafias de sensibilizacion
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e Acciones de refuerzo en materia de prevenciéon de drogodependencias (
talleres en centros educativos, campafias de sensibilizacion a la poblacién
general, formacion a trabajadores/as, programas de deshabituacion del
tabaquismo, ...)

Todas estas acciones conllevan objetivos de promocién de la salud en estos grupos
participantes. Ahora se trata de hacer extensivos estos contenidos y recomendaciones
al resto de poblacion con el fin de llegar al mayor nimero posible de personas.

Nos encontramos en un marco sanitario a nivel mundial, muy delicado, en el que el
COVID 19 ha marcado nuestras vidas de una forma inesperada, directa y con graves
repercusiones en todas las areas de la persona. De ahi que la prevencién de factores
de riesgo, no solo para esta pandemia, sino para toda la enfermedad en general, y la
conservaciéon de nuestra salud, sean aspectos prioritarios en todas las politicas locales,
autondémicas, nacionales e internacionales. Los paises y comunidades mas
desarrollados, son los mds comprometidos con la promocidn de la salud y se esmeran
por priorizar sus esfuerzos en esta drea y en todos los agentes implicados en ella, y de
forma muy especial en la PREVENCION.

1.3. Saludo de la Delegada de Salud

La Ley 5/2010 de 11 de julio de Autonomia Local de Andalucia establece como
competencia municipal la promocién, defensa y proteccion de salud. Esta misma ley
determina que es competencia propia de los municipios andaluces la elaboracion,
aprobacion, implantacion y ejecucion del Plan Local de salud, asi como el desarrollo de
politicas de accidon local y comunitaria en materia de salud.

En esta linea proseguimos con nuestra labor de promocion de habitos de vida
saludable, a través de medidas como esta Guia de medidas para la promocion de la
salud familiar y comunitaria que pretende ser un instrumento marco de dinamizacion
y fomento de la salud en nuestro municipio. Es la primera de las multiples
herramientas que iremos elaborando desde nuestros equipos técnicos junto con las
entidades colaboradoras que forman parte de nuestra mesa de salud.

Como Delegada Municipal de Salud es un honor compartir con vosotros y vosotras esta
Guia que espero os sea de utilidad y que consideramos un paso adelante en la
promocion de nuestra salud, la de nuestras familias y nuestro entorno.

Inmaculada Serrano Bartolessi
Delegada de Salud del Ayuntamiento de San Juan de Aznalfarache
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2. El cancer de mama

El cdncer de mama es el tumor maligno que se origina en el tejido de la glandula
mamaria.

Cuando las células tumorales proceden del tejido glandular de la mama vy tienen
capacidad de invadir los tejidos sanos de alrededor y de alcanzar érganos alejados e
implantarse en ellos, hablamos de cancer de mama.

2.1. Anatomia de la mama

Para comprender como se desarrolla un cancer de mama es necesario entender
primero cdmo es la anatomia de la mama. Una mama esta constituida por multiples
I6bulos y lobulillos en los cuales se produce la leche. Los |dbulos y lobulillos estan
unidos por una serie de tubos o conductos que conducen la leche hacia el pezdn.

También contiene vasos sanguineos cuya funcion es proporcionar sangre a la glandula
y vasos linfaticos, que son los encargados de recoger la linfa.

Los vasos linfaticos confluyen en pequeinas formaciones redondeadas denominadas
ganglios linfaticos. Los ganglios linfaticos mas cercanos a la mama se encuentran en la
axila y a ambos lados del esternén (hueso situado en la parte anterior del térax).

Desde el nacimiento hasta la edad adulta, las mamas sufren mdas cambios que ningun
otro dérgano. Bajo el influjo de las hormonas femeninas (estrégenos y progesterona),
las mamas crecen durante la pubertad y se ven influenciadas en la edad reproductiva
por los ciclos menstruales. En la menopausia, los niveles hormonales descienden y
gran parte de la glandula mamaria se atrofia y es sustituida por grasa.

2.2. ¢Como se desarrolla un cancer de mama?

Nuestro organismo esta constituido por un conjunto de érganos, que a su vez estan
formados por células, que se dividen de forma regular con el fin de reemplazar a las ya
envejecidas o muertas; y mantener asi la integridad y el correcto funcionamiento de
los distintos drganos. Las células de nuestro cuerpo se regeneran continuamente y este
proceso esta regulado por una serie de mecanismos que indican a la célula cuando
comenzar a dividirse y cuando permanecer estable.

Cuando estos mecanismos de multiplicacidon y crecimiento se alteran en una célula,
ésta y todas las demas células generadas desde ella, crecen de forma desordenada y a
gran velocidad y que con el tiempo, puede dar lugar a un tumor o nddulo.
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Si estas células ademas de crecer sin control, adquieren la facultad de invadir tejidos y
organos de alrededor (infiltracidon) y de trasladarse y proliferar en otras partes del
organismo (metdstasis) se denomina tumor maligno, que es a lo que llamamos cancer.

2.3. Detectar y prevenir el cancer de mama
El cdncer de mama no avisa, pero podemos adelantarnos.

En Espafia, el cancer de mama es la primera causa de mortalidad por cancer en
mujeres. Por suerte, puedes hacer mucho para reducir el riesgo de padecerlo.

Afortunadamente, este tipo de cancer puede detectarse mucho antes de que aparezca
ningln sintoma. ¢Por qué es necesario diagnosticarlo a tiempo? las posibilidades de
curacion, si se detecta en su etapa inicial, son casi del 100%.

2.4. Preguntas mas frecuentes

Sobre el origen...

“aecc

Crmtra of Claer

@ SOBRE LAS CELULAS CANCERIGENAS Y PREGUNTAS MAS GENERALES

@) 6

Imagen extraida de la web oficial AECC
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https://www.aecc.es/es/todo-sobre-cancer/tipos-cancer/cancer-mama/mas-
informacion/preguntas-frecuentes

2.5. ¢Como se determina el tratamiento mas adecuado?
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2.6. ¢Es verdad que los hombres también pueden tener cancer de
mama?

Si, es posible pero su incidencia es muy baja, supone tan solo un 1% del total de cancer
de mama. El diagndstico, tratamiento y prondstico es igual que en el cdncer de mama
en mujeres, dependerd del estadio y de los factores bioldgicos que expresen el tumor.

2.7. ¢Todas las mujeres con cancer de mama son operadas?

La cirugia es la primera opcion de tratamiento en los canceres de mama en estadios
localizados. Se trata de una intervencion quirdrgica mayor, por lo que es necesario un
ingreso hospitalario durante un tiempo variable que dependera del tipo de cirugia.

e Cuando se extirpa sélo el tumor se llama tumorectomia

e Cuando se extirpa el cuadrante donde se localiza el tumor, se llama
cuadrantectomia

e Cuando se extirpa la mama entera, se denomina mastectomia

El tipo de cirugia dependera del tamafo, localizacién y extension del tumor

En algunos casos, el tratamiento inicial del cancer de mama consiste en quimioterapia
(denominada quimioterapia neoadyuvante), procediéndose a la cirugia tras lograr una
reduccion del tumor con este tratamiento.

2.8. ¢éQué es el ganglio centinela?

Es el ganglio axilar sobre el que, en primer lugar, drena la mama. Si este ganglio esta
afectado por el tumor, es necesario realizar un estudio del resto de los ganglios de la
axila por lo que se realiza linfadenectomia axilar. Si no estad afectado no es necesario
realizar un vaciamiento axilar.

2.9. Cuidando nuestro equilibrio emocional

Durante el diagndstico y tratamiento, e incluso finalizando todo el proceso, es normal
sentirse desesperanzada y triste. Nos acobarda esa sensacion de incertidumbre e
inseguridad que probablemente es la que mejor caracteriza este tipo de experiencia.

También es frecuente sentirse culpable por no haberse dado cuenta antes. Es muy
importante que recuerdes que el cancer no es culpa tuya, ya que la enfermedad es
consecuencia de la combinacidon de multiples factores. Tener miedo y sentir ansiedad o
tristeza son reacciones muy normales que aparecen ante el diagndstico de céncer.
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Muchas mujeres comienzan preocupandose por su familia y su trabajo. También es
habitual preocuparse por el estado fisico, y hacerse preguntas como: éitendré dolor?”,
“ise me caerd el pelo?”, “épodré volver a trabajar?”.

Todas estas preocupaciones estdn relacionadas con las circunstancias del cancer, y son
reacciones humanas y normales. El malestar fisico o psicolégico puede llevar a que lo
gue antes exigia sélo un pequeno esfuerzo ahora suponga una gran dificultad.

En ocasiones puedes sentirte desbordada por la situacién de enfermedad vy
experimentar sentimientos de apatia y desgana. Puedes perder el interés por todo, las
ganas de relacionarte y de continuar con tus actividades cotidianas.

Es muy habitual tener sentimientos de rabia, sentir que lo que ha sucedido es muy
injusto y ello no te hace ser débil, no te sientas culpable por experimentar estas
emociones tan naturales en tu situacion.

Tu condicidn médica y los tratamientos estan provocando situaciones desconocidas y
dificiles. Ten paciencia contigo misma, tolera tus emociones y demuéstrate aceptacion
y respeto tal como lo harias con cualquier persona. Es la mejor manera de que lairay
la rabia pierdan fuerza y comiences a tener un cierto manejo sobre ellas. Y algo muy
importante es pedir ayuda si ves que la necesitas. Existen organizaciones
especializadas de las aportaremos los datos de contacto al final de esta guia. Acude a
ellos. Son fuentes fiables de informacidon sobre todas tus dudas, antes de buscar a
ciegas por internet.

Por otra parte, trata de no anticipar problemas que en este momento no existan.
Preocuparte es “ocuparte antes de que suceda el problema”

Es fundamental que orientes tu voluntad a la accién: La inactividad favorece la
aparicion de pensamientos negativos. Mantén tu mente ocupada en actividades utiles
y agradables que te permitan distraer tu atencién.

2.10. Nuestras redes sociales y familiares

Muchos pacientes con hijos en edades tempranas se preguntan “ése lo digo?”, “écomo
se lo puedo explicar?”.

El diagndstico de cancer supone un cambio importante en la vida familiar y cada
miembro de la familia afrontard el proceso de un modo diferente.

En ocasiones tenemos dudas sobre si compartir o no este diagndstico y nos
preocupamos por sus reacciones o miedos. Explicales como te sientes, tus miedos,
preocupaciones, lo que necesitas y lo que no necesitas. Eso les permitird ayudarte de
forma eficaz y sentirse util a la vez que te permites expresar tus emociones vy
necesidades.
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Si tienes hijos es fundamental que hables con ellos y les expliques lo que ocurre.
Sabran que algo pasa y no es recomendable apartarles. La infancia tiene una capacidad
de adaptacidon mayor que los adultos. Siempre hemos de mirar por su cuidado, pero
confia en su capacidad.

2.11. Recursos en San Juan de Aznalfarache y Sevilla

Asociacidn Espaiiola de Ayuda contra el Cancer AECC
Sede en Sevilla. C/ marqués de Paradas, n2 22 41001.
Tfno.: 954274502

Correo electronico: sevilla@aecc.es

Servicios de atencion social, apoyo psicoldgico, acompafiamiento.

Junta Local de la AECC en San Juan de Aznalfarache
C/ Lepanto, n? 44 (antigua casa de la cultura)
Correo electrénico: sanjuanaznalfarache@aecc.es

Tfno.: 605641591

Asociacion AMAMA de Sevilla

C/ Gallo s/n. Bloque 2

Tfno.: 653610471

Horario: miércoles y jueves de 10.30- 13.30 y martes de 17.00 a 19.30

Correo electréonico: amama@amama-sevilla.es
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3. La Diabetes

La diabetes es una enfermedad que se presenta cuando el nivel de glucosa en la
sangre, también conocido como azlcar en la sangre, es demasiado alto. La glucosa en
la sangre es la principal fuente de energia y proviene de los alimentos. La insulina, una
hormona que produce el pancreas, ayuda a que la glucosa de los alimentos ingrese en
las células para usarse como energia. Algunas veces, el cuerpo no produce suficiente o
no produce nada de insulina o no la usa adecuadamente y la glucosa se queda en la
sangre y no llega a las células. Existen dos tipos basicos de diabetes.



Guia de Promociéon de la Salud

Familiar y comunitaria

3.1. Diabetes Tipo 1

Con la diabetes tipo 1, el cuerpo no produce insulina porque el sistema inmunitario
ataca y destruye las células del pdncreas que la producen. Por lo general, se
diagnostica la diabetes tipo 1 en nifios y adultos jévenes, aunque puede aparecer a
cualquier edad. Las personas con diabetes tipo 1 tienen que usar insulina todos los dias
para sobrevivir.3.2. Diabetes Tipo 2

Con la diabetes tipo 2, el cuerpo no produce o no usa la insulina adecuadamente. La

14 Noviembre
Dia Mundial de la Diabetes
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diabetes tipo 2 puede aparecer a cualquier edad, incluso durante la infancia. Sin
embargo, este tipo de diabetes se presenta con mayor frecuencia en las personas de
mediana edad y en los ancianos. Este es el tipo mas comun de diabetes.

Factores de riesgo para la diabetes tipo 2

La probabilidad de que desarrolle diabetes tipo 2 depende de una combinacion de
factores de riesgo, como los genes vy el estilo de vida. Aunque no se pueden cambiar
ciertos factores de riesgo como los antecedentes familiares, la edad o el origen étnico,
si se pueden cambiar los que tienen que ver con la alimentacién, la actividad fisica y el
peso. Estos cambios en el estilo de vida pueden afectar la probabilidad de desarrollar
diabetes tipo 2.

A continuacién, se da una lista de los factores de riesgo de la diabetes tipo 2 y usted
puede ver cudles aplican a su caso. Si toma medidas con respecto a los factores que
puede cambiar, puede retrasar o prevenir la diabetes tipo 2.

e Tiene sobrepeso u obesidad

e Tiene mas de 45 afios de edad

e Tiene antecedentes familiares de diabetes

e Es afroamericana, nativa de Alaska, indigena estadounidense, estadounidense
de origen asiatico, hispana/latina, nativa de Hawai, o de las Islas del Pacifico.

e Tiene la presion arterial alta

e Tiene un nivel bajo de colesterol HDL (“el colesterol bueno”) o un nivel alto de
triglicéridos

e Tiene antecedentes de diabetes gestacional o dio a luz a un bebé que pesd mas
de 9 libras

e No se mantiene fisicamente activa

e Tiene antecedentes de enfermedades del corazon o accidentes
cardiovasculares

e Tiene depresion NIH external link

e Tiene sindrome de ovario poliquistico NIH external link

e Tiene acantosis nigricans, zonas de piel oscura, gruesa y aterciopelada
alrededor del cuello o las axilas

3.3. Diabetes gestacional

La diabetes gestacional afecta a algunas mujeres durante el embarazo. La mayoria de
las veces, este tipo de diabetes desaparece después de que nazca el bebé. Sin
embargo, cuando una mujer ha tenido diabetes gestacional, tiene mds probabilidad de
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sufrir de diabetes tipo 2 mas adelante en la vida. A veces, la diabetes que se
diagnostica durante el embarazo es en realidad diabetes tipo 2.

3.4. Otros tipos de Diabetes

Otros tipos menos comunes de esta enfermedad incluyen la diabetes monogénica, que
es una forma hereditaria de diabetes y la diabetes relacionada con la fibrosis quistica
External link (PDF, 4.33 MB).

3.5. Incidencia de la Diabetes

La diabetes afecta a 1 de cada 4 personas mayores de 65 afios de edad. Alrededor del
90-95 por ciento de los casos en adultos corresponden a la diabetes tipo 2.1

é¢Quién tiene mas posibilidades de sufrir diabetes Tipo 2?

Las personas que tienen mas probabilidad de desarrollar diabetes tipo 2 son las que
tienen mas de 45 anos de edad, antecedentes familiares de diabetes o sobrepeso. La
inactividad fisica, la raza y ciertos problemas de salud, como la presién arterial alta,
también afectan la probabilidad de tener diabetes tipo 2. Ademas, la probabilidad de
desarrollar diabetes tipo 2 es mayor si se tiene prediabetes o si se tuvo diabetes
gestacional cuando estaba embarazada. Aprenda mds sobre los factores de riesgo de la
diabetes tipo 2.

3.6. Algunas complicaciones consecuencia de la enfermedad

Con el tiempo, el exceso de glucosa en la sangre puede causar problemas serios. Puede
danar los ojos, los rifiones y los nervios. La diabetes también puede causar
enfermedades cardiacas, derrames cerebrales y la necesidad de amputar un miembro.
Las mujeres embarazadas también pueden desarrollar diabetes, llamada diabetes
gestacional.

Un analisis de sangre puede mostrar si tiene diabetes. Un tipo de prueba, la Alc,
también puede comprobar como esta manejando su diabetes. El ejercicio, el control
de peso y respetar el plan de comidas puede ayudar a controlar la diabetes. También
debe controlar el nivel de glucosa en sangre y, si tiene receta médica, tomar
medicamentos.

¢Qué problemas de salud pueden tener las personas con Diabetes?

Es importante no tomarse a broma esta dolencia, puesto que con el tiempo, los niveles
altos de glucosa en la sangre causan problemas como:
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e enfermedades del corazdn

e accidentes cerebrovasculares
e enfermedades de los rifiones
e problemas de los ojos

o enfermedades dentales

e lesiones en los nervios

e problemas de los pies

Las personas pueden tomar algunas medidas para reducir la probabilidad de tener
estos problemas de salud relacionados con la diabetes.

Enfermedades del corazén y derrames cerebrales.

La diabetes pueda dafiar los vasos sanguineos y causar enfermedades del corazén vy
ataques cerebrales. Todos podemos hacer mucho para prevenir enfermedades del
corazén y los derrames cerebrales, como controlar la presion arterial y las
concentraciones de glucosa y de colesterol en sangre, y no fumar.

Baja concentracion de glucosa en sangra (hipoglucemia)

La hipoglucemia ocurre cuando la concentracion de glucosa en la sangre baja
demasiado. Es probable que ciertos medicamentos para la diabetes hagan que se
reduzca la concentracion de glucosa en sangre. Se puede prevenir la hipoglucemia si se
sigue un plan de alimentacion saludable y se equilibre la actividad fisica, los alimentos
y los medicamentos. Hacerse una prueba regular de glucosa en la sangre también
puede ayudar a prevenir la hipogluciemia.

Dafiio de los nervios (neuropatia diabética)

La neuropatia diabética es un dafio de los nervios que puede resultar de la diabetes.
Diferentes tipos de dafios de los nervios afectan a diferentes partes del organismo.
Controlar la diabetes puede ayudar a prevenir el dafio de los nervios que afecta a los
pies y las extremidades, y érganos como el corazon.

Enfermedad renal

La enfermedad de los rifilones también conocida por nefropatia diabética, es una
enfermedad de los rifiones causada por la diabetes. Podemos ayudar a proteger los
rifones controlando la diabetes y manteniendo la presidn arterial ideal.

Problemas de los pies

La diabetes puede causar dafio en los nervios y un flujo sanguineo deficiente que
puede causar problemas graves de los pies. Los problemas mas comunes como un
callo, pueden causar dolor o una infeccion que dificulta caminar. El paciente diabético
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debe hacerse chequeos de los pies de forma mas habitual para evitar este tipo de
dolencias.

Enfermedades de los ojos

La diabetes puede dafiar los ojos y causar una visién deficiente y ceguera. La mejor
manera de prevenir las enfermedades de los ojos es controlando la glucosa en la
sangre, la presiéon arterial y el colesterol, y no fumar. Ademas, el paciente debe
hacerse un examen de la vista con dilatacion por lo menos una vez al afio.

Enfermedades de las encias y otros problemas dentales
La diabetes puede causar problemas en la boca, como infeccion, enfermedad de las
encias o sequedad en la boca. Para ayudar a mantener la boca sana, el paciente debe
controlar la glucosa en la sangre, cepillarse los dientes dos veces al dia, ir a consulta
con el dentista por lo menos una vez al afio, y no fumar.

Problemas sexuales y uroldgicos

Los problemas sexuales y uroldgicos son mas comunes en las personas con diabetes.
Se pueden presentar problemas como la disfuncidn eréctil, la pérdida de interés en el
sexo y los escapes o la retencion de orina si la diabetes dana los vasos sanguineos y los
nervios. Hay tratamientos disponibles para ayudar a controlar los sintomas y restaurar
la intimidad.

Depresion y diabetes

La depresion NIH external link es comuln entre las personas con una enfermedad
cronica o a largo plazo como la diabetes. La depresidon se puede tratar, asi que la
persona debe informar al médico si se siente triste, sin esperanza o ansiosa.

Cancer y diabetes

La diabetes esta vinculada a algunos tipos de cancer. Muchos factores de riesgo para
el cancer y para la diabetes son los mismos. No fumar y hacerse los examenes de
deteccién del cancer recomendados puede ayudar a prevenir el cancer.

Demencia y diabetes

La concentracién alta de glucosa en la sangre aumenta la posibilidad de desarrollar
demencia NIH. El paciente debe informar al médico si se le estan olvidando las cosas
porque la demencia puede dificultar el control de la diabetes.

Apnea del sueiio y diabetes
Las personas que tienen apnea del suefio NIH, es decir, dejan de respirar por periodos
cortos durante el sueno, tienen mas probabilidad de desarrollar diabetes tipo 2. La
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apnea del suefio también puede empeorar la diabetes. El tratamiento para la apnea
del suefio puede ayudar.

3.7. ¢Como puedo prevenir o retrasar la aparicion de la diabetes Tipo
2?

Si esta en riesgo de desarrollar diabetes, es posible que pueda evitarla o retrasarla. La
mayoria de las cosas que debe hacer implican un estilo de vida mas saludable. Si
realiza estos cambios, obtendrd ademas otros beneficios de salud. Puede reducir el
riesgo de otras enfermedades y probablemente se sienta mejor y tenga mas energia.
Los cambios son:

Perder peso y mantenerlo. El control del peso es una parte importante de la
prevencion de la diabetes. Es posible que pueda prevenir o retrasar la diabetes al
perder entre el cinco y el 10 por ciento de su peso actual. Por ejemplo, si pesa 200
libras (90.7 kilos), su objetivo seria perder entre 10 y 20 libras (4.5 y 9 kilos). Y una vez
que pierde el peso, es importante que no lo recupere.

Seguir un plan de alimentacién saludable. Es importante reducir la cantidad de
calorias que consume y bebe cada dia, para que pueda perder peso y no recuperarlo.
Para lograrlo, su dieta debe incluir porciones mas pequeiias y menos grasa y azlcar.
También debe consumir alimentos de cada grupo alimenticio, incluyendo muchos
granos integrales, frutas y verduras. También es una buena idea limitar la carne roja 'y
evitar las carnes procesadas.

Haga ejercicio regularmente. El ejercicio tiene muchos beneficios para la salud,
incluyendo ayudarle a perder peso y bajar sus niveles de azucar en la sangre. Ambos
disminuyen el riesgo de diabetes tipo 2. Intente hacer al menos 30 minutos de
actividad fisica cinco dias a la semana. Si no ha estado activo, hable con su proveedor
de salud para determinar qué tipos de ejercicios son los mejores para usted. Puede
comenzar lentamente hasta alcanzar su objetivo.

No fume. Fumar puede contribuir a la resistencia a la insulina, lo que puede llevar a
tener diabetes tipo 2. Si ya fuma, intente dejarlo.

Hable con su proveedor de atencién médica para ver si hay algo mas que pueda hacer
para retrasar o prevenir la diabetes tipo 2. Si tiene un alto riesgo, su proveedor puede
sugerirle tomar algun medicamento para la diabetes.

3.8. Recursos disponibles
Asociacion Diabetes de Sevilla (ANADIS)



C/ Bergantin, n? 2 Local b, bloque 2

41012 Sevilla

Tfnos: 651645541 — 651645542

Correo electrénico: anadisevilla@gmail.com

Asociacion de Diabetes de Andalucia Occidental (ADAO)
C/ DIEGO Puerta, n?1—22c Esc 34

41009 Sevilla

Tfnos: 634207858 — 647816338

Correo electrénico: adaosevilla@gmail.com

ASOCIACION DE DIABETICOS Y DIABETICAS DEL ALJARAFE
C/ San isidro labrador, n2 57- 22 A

41920 San Juan de Aznalfarache

Tfno.: 955600058
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4. La endometriosis

4.1. ¢Qué es la endometriosis?

El endometrio es el tejido que recubre el interior del Utero. La endometriosis es una
enfermedad en la que el tipo de tejido que es similar al revestimiento del utero
crece fuera de éste. Por ejemplo:

e Enlos ovarios o debajo de éstos

e En las trompas de Falopio, que llevan 6vulos desde los ovarios hasta el utero

e Detras del atero

e Enlos tejidos que sostienen el Utero en su lugar

e Enlosintestinos o vejiga

4.2. {Quién esta en riesgo de endometriosis?

La endometriosis es mas comunmente diagnosticada en mujeres entre los 30 y 40
afios de edad, pero puede afectar a cualquier mujer que tiene menstruaciones.

Hay algunos factores de mayor riesgo de padecerlo como:
e Tener una madre, hermana o hija con endometriosis
e Sjsuperiodo comenzé antes de los 11 afios
e Sisus ciclos mensuales son cortos (menos de 27 dias)
e Sjsus ciclos menstruales son intensos y duran mas de 7 dias

Tiene un menor riesgo si:
e Ha estado embarazada antes
e Sus periodos comenzaron tarde en la adolescencia
e Hace ejercicio regularmente mas de 4 horas a la semana
e Tiene poca grasa corporal

4.3. éCudles son los sintomas de la endometriosis?

Dolor pélvico: Afecta a cerca del 75 por ciento de mujeres con endometriosis. Con
frecuencia ocurre durante su periodo
Infertilidad: Afecta a cerca de la mitad de todas las mujeres con endometriosis

Otros posibles sintomas incluyen:
e Calambres menstruales dolorosos: Estos pueden empeorar con el tiempo

e Dolor durante o después de las relaciones sexuales
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Dolor en los intestinos o parte baja del abdomen
Periodos con flujo intenso

Manchas o sangrado entre periodos

Sintomas gastrointestinales o digestivos

Fatiga o falta de energia
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4.4, {Como se diagnostica la endometriosis?

La cirugia es la unica forma de saber con certeza si tiene endometriosis. Sin embargo,
primero, su profesional de la salud le preguntara sobre sus sintomas e historia clinica.
Le hardn un examen pélvico y posiblemente algunas pruebas de imagen.

Para diagnosticar la endometriosis se usa una laparoscopia. Este tipo de cirugia utiliza
un laparoscopio, un tubo delgado con una camara y luz. El cirujano inserta el
laparoscopio a través de un pequefio corte en la piel. Su profesional de la salud
puede hacer un diagndstico basado en cdmo se ven los parches de endometriosis.
También puede hacer una biopsia para obtener una muestra de tejido.

4.5, ¢Cuales son los tratamientos para la endometriosis?

No hay cura para la endometriosis, pero hay tratamientos para los sintomas. Su
profesional de la salud colaborara con usted para decidir qué tratamientos son los
mejores para su caso.

Los tratamientos para el dolor por endometriosis incluyen:

Analgésicos: Incluyendo medicamentos antiinflamatorios no esteroides como el
ibuprofeno y un medicamento recetado especificamente para la endometriosis. Los
proveedores a veces pueden recetar opioides para el dolor severo.

Terapia hormonal: Incluyendo pildoras anticonceptivas, terapia con progestina y
agonistas de la hormona liberadora de gonadotropina. Los agonistas de la hormona
liberadora de gonadotropina causan una menopausia temporal, pero también
ayudan a controlar el crecimiento de la endometriosis.

Tratamientos quirargicos para el dolor intenso: Incluyendo procedimientos para
extirpar los parches de endometriosis o cortar algunos nervios en la pelvis. La
operacion puede ser una laparoscopia o cirugia mayor. El dolor puede volver dentro
de unos afios después de la cirugia. Si el dolor es muy intenso, una histerectomia, o
cirugia para extirpar el Utero, puede ser una opcién. A veces, los profesionales de la
salud también extirpan los ovarios y las trompas de Falopio como parte de una
histerectomia.
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5. Trastornos del Sueno

5.1. Dormir bien

Dormir _bien es fundamental para nuestro organismo. Y es uno de los habitos
de vida saludable que mas y mejor hemos de practicar.

Dormir_bien es tan importante como disponer de una buena alimentacién o
mantener nuestro cuerpo en buena forma.

Sin embargo muchas personas no duermen bien. Por tanto no descansan
suficiente y se va produciendo un agotamiento acumulativo en nuestro
organismo que al final pasa factura.

Dormir bien no significa dormir muchas horas ni cuando no apetezca. Significa
disponer de una “disciplina o higiene del suefio” que requiere de una
organizacién de nuestra jornada. Esas horas de suefio en la medida de lo
posible deberia oscilar entre las 7-8 horas. Hasta en las profesiones en las que
existen cambios constantes de turnos, o turnos de noche constantes, o cambios
de franjas horarias por viajes internacionales, se tienen estos aspectos en
cuenta para no alterar nuestra salud y eficacia.

Dormir es esencial. Ello esta relacionado directamente con nuestros modos de
vida y de planificacién de nuestro tiempo.

Puede que en ocasiones especiales y por causas de indole familiar
(hospitalizaciones, enfermedades, exigencias de cuidado...), laborales
(emergencias, imprevistos, sobrecargas en determinados momentos...),
personales (acumulacién de factores emocionales, problemas por resolver...)
nos veamos en la obligacién de reducir nuestra jornada habitual de suefo. Pero
esto debe constituir una CIRCUNSTANCIA EXTREMA Y PUNTUAL en nuestro
ritmo diario. De lo contrario nuestra salud se vera gravemente perjudicada.

Lo primero que se vera afectado serd nuestro sistema inmunolégico y por tanto
nuestras defensas naturales no podran hacer frente a las continuas agresiones
externas a las que estamos sometidos a nivel biolégico (infecciones, problemas
digestivos, catarros...) Son las mismas secuelas que genera el estrés.
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5.2. Beneficios del suefio reparador

Mientras dormimos, nuestras células se oxigenan y se regeneran. Nuestra piel
descansa y nuestro aspecto general es saludable y despejado.

Un suefio adecuado también nos ayuda a mantener un peso adecuado. Dormir
poco nos hace acumular grasas que son dificiles de perder y nos aumenta el
apetito. El hambre compulsiva que se puede generar ante estos casos de falta
de suefio, es un mecanismo de defensa del propio cuerpo que busca en los
alimentos las energias que no obtiene del descanso.

El sueno favorece la prevencién de enfermedades como la hipertensién y cuida
de nuestro corazén.

Mientras dormimos nuestro cerebro no deja de trabajar y ordena todo lo que
hemos procesado durante el dia. Dormir bien favorece la memorizacion y el
aprendizaje. Nos ayuda a pensar con claridad. Recordamos aqui el sentido de
este dicho popular ante una decisién importante que tenemos que tomar vy
decimos “deja que lo consulte con la almohada”.

Un buen descanso también es esencial para nuestra salud emocional. Cuando
no dormimos de forma suficiente, estamos mas irritables, pesimistas, con
desgana, sin motivacion...

5.3. éPor qué no dormimos bien?

La falta de suefio es uno de los grandes problemas de nuestra sociedad actual.
Muy pocas personas llegan a dormir realmente la media de 8 horas
recomendables para la gente adulta.

El insomnio o falta de suefio es un problema cada vez mas frecuente.
Sus causas son variadas.

Ritmo de vida actual y horarios que provocan falta de tiempo para dormir.
Estrés, ansiedad por problemas de diversa indole que queremos resolver.

Falta de higiene del suefio. Es muy importante tener un habito, una rutina del
suefio. Acostarnos y levantarnos a la misma hora mas o menos cada dia ayuda a
configurar este habito. El cuerpo se guia por rutinas que nosotros le
marquemos. Aun no se han evaluado los dafios a la salud general que estan
generando los habitos cada vez mas generalizados e impuestos de vida
nocturna y cambios en los ritmos de suefio.
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5.4. Algunas recomendaciones que ayudan a conciliar el sueiio

Establecer un habito para irte a dormir. Haz actividades que te ayuden a
relajarte (hacer deporte no es una buena opcién porque nos activa mds que
relajarnos), pero si podemos leer, (pero nada que tenga que ver con trabajo,
obligaciones...), darnos un bafo caliente, servirnos de una luz tenue que dé
sefiales a nuestro cuerpo y a nuestro cerebro que se aproxima su hora de
descanso y se preparen para ello.

Cuando te metas en la cama, que tu objetivo sea dormir. Sobre todo no te
presiones porque no concilias el suefio; esto suele provocar el efecto contrario.
A dUltima hora del dia evita alimentos y bebidas excitantes (con cafeina,
azucares)

Utiliza ropa cdmoda y adecuada a la estacién del afio. Que no te oprima, que no
te de frio o calor en exceso.

Puedes ayudarte de numerosas técnicas de meditacion, mindfulness de facil
acceso en internet y que ademas estan reguladas en intervalos temporales de
duracién variada.

Mantén la higiene del suefio durante todo el dia. Esto significa evitar dormir
durante el dia, porque de este modo acumularas algo de cansancio para cuando
llegue la noche. Si has descansado mucho u cuerpo no necesita mas sueo.

Por ultimo si ves que esta falta de suefio persiste en el tiempo, se cronifica y te
afecta de forma significativa a tu funcionamiento diario, quizd sea necesario
acudir a ayudas externas de uso de algin medicamento indicado por un
facultativo médico. Tampoco sucede nada si tienes que servirte de apoyo
especializado. Tu salud es lo primero que debes atender.
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6. Hipertension

6.1. ¢Qué es?

La hipertensidn arterial es una patologia crénica en la que los vasos sanguineos
tienen una tensién persistentemente alta, lo que puede dafiarlos. La tensién
arterial es la fuerza que ejerce la sangre contra las paredes de los vasos
(arterias) al ser bombeada por el corazén. Cuanto mas alta es la tensidén, mas
esfuerzo tiene que realizar el corazén para bombear.

Una de las caracteristicas de esta enfermedad es que no presenta unos
sintomas claros y estos pueden tardar mucho tiempo en manifestarse. Sin
embargo, constituye el factor de riesgo cardiovascular mas prevalente.

En la actualidad, las enfermedades cardiovasculares son la primera causa de
mortalidad en Espafia. La hipertensidon es una patologia tratable, pero es su
falta de control lo que puede desencadenar complicaciones graves, como
infarto de miocardio, insuficiencia cardiaca o ictus.

Las primeras consecuencias de la hipertension las sufren las arterias, que se
endurecen a medida que soportan la presion arterial alta de forma continua, se
hacen mas gruesas y puede verse dificultado al paso de sangre a través de ellas.
Este dafio en las paredes de los vasos sanguineos favorece que se depositen
colesterol y triglicéridos en ellas, por eso lo que hace que la hipertension sea un
de riesgo muy importante para el desarrollo de arterioesclerosis. Se asocian
factores de riesgo.

6.2. Prevalencia

En torno al 40% de la poblacidén espafiola es hipertensa, segun los datos de los
ultimos estudios. Se calcula que mas del 37% de esas personas estan sin
diagnosticar. Es igualmente elevado el numero de pacientes diagnosticados
cuya hipertensién no esta controlada: «El porcentaje de hipertensos sobre los
gue no se consigue un total control de las cifras de presién arterial ronda el
40%», expone Luisa Hermosa Sanchez de Ibarglien, farmacéutica del Centro de
Informacién del Medicamento (CIM) del Colegio de Farmacéuticos de Sevilla y
coordinadora del programa MAPAfarma.

6.3. Causas
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Aunque todavia no se conocen las causas especificas que provocan la
hipertension arterial, si se ha relacionado con una serie de factores que suelen
estar presentes en la mayoria de las personas que la sufren. Conviene separar
aquellos relacionados con la herencia genética, el sexo, la edad y la raza, y por
tanto poco modificables, de aquellos otros que se podrian cambiar al variar los
habitos y el ambiente en el que viven las personas, como la obesidad, la
sensibilidad al sodio, el consumo excesivo de alcohol, el uso de ciertos farmacos
y un estilo de vida muy sedentario.

6.3.1. Causas no modificables

Factores genéticos:

La predisposicion a desarrollar hipertension arterial esta vinculada a que
un familiar de primer grado tenga esta patologia. Aunque se desconoce
el mecanismo exacto, la evidencia cientifica ha demostrado que cuando
una persona tiene un progenitor (o ambos) hipertensos, las
posibilidades de desarrollar hipertensién son el doble que las de otras
personas con ambos padres sin problemas de hipertension.

Sexo:

Los hombres tienen mas predisposicion a desarrollar hipertension
arterial que las mujeres hasta que éstas llegan a la edad de la
menopausia. A partir de esta etapa la frecuencia en ambos sexos se
iguala. Esto se debe a las hormonas femeninas que protegen a la mujer
durante la edad fértil, que reducen su riesgo de padecer enfermedades
cardiovasculares.

Edad y raza:
La edad es otro factor que influye sobre las cifras de presidon arterial, de

manera que tanto la presion arterial sistélica o maxima como la
diastdlica o minima aumentan con los afios.

En cuanto a la raza, los individuos de raza negra tienen el doble de
posibilidades de desarrollar hipertension que los de raza blanca, ademas
de tener un peor prondstico.

6.3.2. Causas modificables

Sobrepeso y obesidad:

Los individuos con sobrepeso estan mas expuestos a tener mas alta la
presién arterial que quienes presentan peso normal. A medida que se
aumenta de peso se eleva la tension arterial y esto es mucho mas
evidente en los menores de 40 aifos y en las mujeres. La frecuencia de la
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hipertension arterial entre los obesos, independientemente de la edad,
es entre dos y tres veces superior a la de los individuos con un peso
normal.

No se sabe con claridad si es la obesidad por si misma la causa de la
hipertension o si hay un factor asociado que aumente la presién en
personas con sobrepeso. Al parecer, a la obesidad se asocian otra serie
de alteraciones que serian en parte responsables del aumento de
presion arterial. También es cierto que la reduccidon de peso hace que
desaparezcan estas alteraciones.

6.4. Sintomas

Segun Julian Segura, de la Sociedad Espafiola de Hipertension-Liga Espafiola
para la Lucha contra la Hipertensidn Arterial (Seh-Lelha), «la mayor limitacién a
la hora de detectar la hipertensidn es que la mayoria de los casos transcurren
sin que haya ningun sintoma vy, por lo tanto, la enfermedad pasa desapercibida,
con el riesgo que eso conlleva».

Segura indica que hay sintomas inespecificos, como las cefaleas, que ayudan a
detectarla porque ponen en alerta al paciente que decide ir al médico o acudir
a la farmacia a que les tomen la tensidn. Sin embargo, sefiala que esos sintomas
no se pueden atribuir a la hipertensidon porque coinciden en el tiempo como
respuesta al dolor.

En el caso de los hipertensos que han estado sin diagndstico durante mucho
tiempo, el presidente sefala que estos pueden sufrir en un momento dado una
complicacién, como una angina de pecho, que es un sintoma derivado de esa
complicacién.

6.5. Tipos
La tension arterial tiene dos componentes:

Tension sistdlica: Es el nimero mds alto. Representa la tensién que genera el
corazén cuando bombea la sangre al resto del cuerpo.

Tension diastdlica: Es el nUmero mads bajo. Se refiere a la presién en los vasos
sanguineos entre los latidos del corazdn.

La tensién arterial se mide en milimetros de mercurio (mmHg). La tensién
arterial alta (HTA) se diagnostica cuando uno de estos nimeros o ambos son
altos.
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La tension arterial alta se clasifica como:

Normal: de 120/80 a 129/84 mmHg.

Normal alta: de 130/80 a 139/89 mmHg.

Estadio 1 de hipertension: de 140/90 a 159/99 mmHg.
Estadio 2 de hipertension: de 160/100 a 179/109 mmHg.
Estadio 3 de hipertension: mayor de 179/109 mmHg.

Grados de presion arterial

Hipotensién menor de 80 menor de 60
EX N D

Prehipertension 120-139 80-89

Hipertension grado 1 (HTA 1) 140-159 90-99

Fuente: American Heart Association

6.6. Diagnéstico

La medicién habitual de la presién arterial es la principal herramienta de
diagndstico. Se mide mediante unos aparatos llamados esfingomandmetros,
popularmente conocidos como tensiémetros, que deben someterse a las
validaciones y homologaciones reglamentarias.

La primera linea para la deteccidon de la hipertensidn son los equipos de
atencién primaria, tanto los médicos, como las enfermeras. En la consulta
tienen protocolos de actuacidon para realizar mediciones periddicas. Si el
paciente no estd diagnosticado, a partir de ese momento puede empezar su
tratamiento si le hiciera falta.

Los farmacéuticos comunitarios también contribuyen en la medicion y el
control de la hipertensidn arterial.

Otras areas que ayudan a que el paciente identifique una hipertensién y que le
advierten de que seria recomendable que acudiera al especialista para obtener
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un posible diagndstico son los chequeos rutinarios que hacen las empresas o
cuando los pacientes se hacen una revisiéon porque quieren empezar a practicar
algun deporte federado o semiprofesional.

«Estos controles son muy importantes porque se realizan normalmente en
personas que nunca han pasado por un médico porque han estado sanos hasta
el momento y puede ayudar a diagnosticar al paciente», apostilla Julian Segura,
de la Sociedad Espafiola de Hipertensién-Liga Espafiola para la Lucha contra la
Hipertension Arterial (Seh-Lelha).

Tratamientos

Para tratar la hipertension hay dos bloques fundamentales de acciones:
6.7.1. Mejora de los habitos de vida

El paciente tiene que llevar una dieta saludable, disminuir el consumo
de calorias, de azUcares y grasas y aumentar la practica de ejercicio
fisico. Estas dos practicas tienen como resultado un mejor control del
peso y si el peso estd bien controlado es una manera sencilla de
controlar la hipertensién. También se recomienda dejar de fumar vy
evitar el consumo de alcohol.

6.7.2. Tratamientos farmacoldgicos

En caso de que los cambios de los habitos de vida no funcionen, hoy en
dia existen tratamientos farmacoldgicos que son muy Uutiles para
controlar la presion arterial. Inicialmente estos tratamientos comienzan
con un solo farmaco. No obstante, en algunos casos esta medida no es
suficiente y necesitan combinar con dos o tres medicinas para controlar
la presion arterial.

Debido a que la hipertension arterial es una enfermedad crénica, es
fundamental que los pacientes sean constantes con los tratamientos.
Segln los datos de la Seh-Lelha, el 90 por ciento de los pacientes
diagnosticados de hipertension no lleva a cabo las recomendaciones de
los especialistas en materia de higiene o dieta y el 50 por ciento no sigue
los tratamientos que tienen prescritos.

Esto se debe a que como es una patologia que se padece durante
muchos anos, los pacientes tienden a relajarse con las instrucciones que
le da el médico. Esto puede tener una serie de consecuencias. La
principal es que tendra la hipertensién mal controlada, lo que a largo
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plazo puede derivar en complicaciones cardiovasculares mayores como
infarto de miocardio, ictus, deterioro de la funcién renal o de la
circulacidn de las piernas, entre otros.

6.8. Pronostico

En los ultimos afios el grado de control de la hipertensién ha ido aumentando
como consecuencia de la mejora de los tratamientos, mediante Ia
intensificacion de los mismos, y por el aumento de la concienciacidon de mejorar
los estilos de vida. El refuerzo de los medicamentos (pacientes que antes sélo
tomaban un medicamento y ahora toman dos, por ejemplo) ha sido crucial para
mejorar el control.

Sin embargo, las enfermedades cardiovasculares siguen siendo la principal
causa de complicaciones y de mortalidad a nivel mundial. Esta situacién se
mantendrd en los proximos afios debido a la epidemia que hay de obesidad y
gue las autoridades sanitarias esperan que aumente. Desde la Sociedad
Espafola de Hipertensidn-Liga Espanola para la Lucha contra la Hipertensién
Arterial, indican que la obesidad y la hipertensién son los dos problemas de
salud publica principales a los que los paises tendran que hacer frente en el
futuro préximo.

6.9. ¢Cuando debe recomendar el especialista la automedicion de la presion
arterial?

En lineas generales, el profesional sanitario puede recomendar la automedicién
de la presidn arterial siempre (salvo algunas excepciones, principalmente en
pacientes obsesivos y con tendencia a la automedicacion). Se trata de un
método eficaz que permite conocer la tension del paciente fuera de la consulta,
en su vida cotidiana, evitando asi el conocido como fenédmeno de la bata blanca
(la sensaciéon que experimentan los pacientes al llegar al centro sanitario y
ponerse frente al profesional sanitario. Este fendmeno provoca que la presiéon
arterial de los pacientes se eleve un poco con respecto a su cifra normal).
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lustracion sobre como tomar la tension correctamente en el domicilio.

LA POSTURA B manguito ha de coocarse ala Se debe apoyer
Para que la posicion adoptada alura ddl coraziny awno 0 dos g::mi
sea correcta, ésta debe centimetros por encima del codo.

permitir el reposo psicofisico.

La automedicidn de la presion arterial debe realizarse por la mafiana y por la
noche, tras un reposo previo de 3 minutos. La posicién adecuada es la
siguiente: sentado, con las piernas sin cruzar, la espalda apoyada en la silla y el
brazo en donde se coloque el manguito apoyado sobre la mesa. Es
recomendable que el manguito se ponga en el brazo (y no en la mufieca, salvo
excepciones -personas obesas-).

Tras la automedicion, el paciente debe registrar los resultados obtenidos
apuntandolos en un cuaderno. Deberd llevar este cuaderno al profesional
sanitario correspondiente (médico o enfermero) cuando tenga su cita para
revisarlos juntos. Con estos resultados, el profesional valorara el tratamiento y
seguimiento del paciente.

6.10. Dispositivos para medir la presion

Existen diversos dispositivos para medir la presién arterial:

Esfigmomanémetro de mercurio: Es el mas exacto y menos expuesto a errores.
Para su uso se requiere un fonendoscopio.

Esfigmomandmetro de aire: Es el mds utilizado y es también un aparato
preciso. Igualmente necesita de un fonendoscopio para su uso.

Aparato electrénico: Se utiliza mucho para realizar el autocontrol, no necesita
fonendoscopio porque lleva un detector del pulso incorporado y es de facil
manejo. No obstante, se trata de un aparato muy sensible a los ruidos y a los
movimientos, por lo que para que los valores obtenidos sean exactos, es
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necesario que el brazo no se mueva y que no se hable. Es importante que el
aparato esté en buenas condiciones y se revise periddicamente.
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7. Celiaquia

7.1. éQué es?

La Enfermedad Celiaca (EC) es una enfermedad multisistémica con base
autoinmune provocada por el gluten y prolaminas relacionadas, en individuos
genéticamente susceptibles, y se caracteriza por la presencia de una
combinacién variable de: manifestaciones clinicas dependientes del gluten,
anticuerpos especificos de EC, haplotipos HLA DQ2 o DQS8 y enteropatia. Esta
definicion fue actualizada por la ESPGHAN, Sociedad Europea de
Gastroenterologia Pediatrica, Hepatologia y Nutricion en 2012.

La prevalencia estimada en los europeos y sus descendientes es del 1%, siendo
mas frecuente en las mujeres con una proporcién 2:1.

¢Qué quiere decir multisistémica?
Que puede verse afectado cualquier otro sistema del cuerpo humano, no
Unicamente al aparato digestivo, provocando sintomas extra-intestinales.

¢Qué significa con base autoinmune?

Que en el desarrollo de la enfermedad interviene nuestro sistema inmunitario
obligando a las defensas de la persona celiaca a reaccionar ante la ingesta de
gluten, en este caso, es la reaccidon autoinmune la que dafa la mucosa del
intestino y destruye las vellosidades intestinales encargadas de absorber los
nutrientes necesarios para mantenernos sanos.

¢Qué son los haplotipos HLA DQ2 y DQ8?

Son los marcadores que indican la existencia de la predisposicién genética que
aumenta la probabilidad de padecer la enfermedad. Sin embargo, presentar
genética compatible no implica llegar a desarrollar la enfermedad.

¢Qué significa enteropatia?
Es un término médico que hace referencia a cualquier alteracidn patoldgica
producida en el tracto digestivo.

La Federacion de asociacidn de personas celiacas en Espaiia, disponen de una
amplia base de material informativo y sensibilizacién sobre esta enfermedad,
gue nos acerca a la compleja realidad de estas personas a la hora de tener que
ir a un lugar donde comprar sus productos de alimentacion basica, o algun lugar
publico para comer. Tener en cuenta tantos factores en todo aquello que
comen, hace que la tarea habitual de las comidas diarias se convierta en todo
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un reto. Adjuntamos una imagen muy detallada y resumida de lo que es la
enfermedad celiaca, sus sintomas y tratamientos.

FACE

raeeis—— ENFERMEDAD

de Asociaciones de

Celiacos G E I-I A G A
®» de Espafa

TRATAMIENTO SINTOMAS

DIETA SIN GLUTEN - E?rd!da de pesal - Pérdida de masa
- Pérdida de apetito muscular

ESTRICTA DE POR VIDA - Fatiga ~Bitesce el

- Nauseas y vomitos crecimiento
- Diarrea - Alteraciones del
- Distension caracter (irritabilidad,
abdominal apatia,tristeza)
- Meteorismo - Dolores abdominales
- Anemia - Sin sintamas

AUNQUE NO HAYA SINTOMAS
SIEMPRE EXISTE DAND INTESTINAL

PREVALENCIA DE LA ENFERMEDAD
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en las mujeres en una proporcion 2:1,
DIETA SIN GLUTEN DUODENO YEYUNAL

DIAGNOSTICO

RETIRAR DE LA DIETA

« TRIGO
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de biopsia peroral (a través de la boca) : E;E:‘&i
para comprobar si existe atrofia de las ' « AVENA®
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*Existen variedades de avena consideradas sin gluten que se pueden consumir si estan libres

ingesta de gluten. dee cantaminacidn y certificadas celiacos.org
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7.2. Sintomatologia de la Enfermedad Celiaca

Los sintomas mas frecuentes son: pérdida de peso, pérdida de apetito, fatiga,
nauseas, vomitos, diarrea, distension abdominal, pérdida de masa muscular,
retraso del crecimiento, alteraciones del caracter (irritabilidad, apatia,
introversion, tristeza), dolores abdominales, meteorismo, anemia por déficit de
hierro resistentes a tratamiento. Sin embargo, tanto en el nifio como en el
adulto, los sintomas pueden ser atipicos o estar ausentes, dificultando el

diagnéstico.

SINTOMATOLOGIA DE LA ENFERMEDAD CELIACA

INFANCIA

VOMITOS
DIARREAS FETIDAS
NAUSEAS
ANOREXIA
ASTENIA
IRRITABILIDAD
PELO FRAGIL
HIPOTROFIA MUSCULAR
FALLO DE CRECIMIENTO
INTROVERSION
DEPENDENCIA
LEUCOPENIA

COAGULOPATIAS,
TROMBOCITOSIS

DEFECTOS DE ESMALTE DENTAL

DISLEXIA

AUTISMO

HIPERACTIVIDAD

ADOLESCENCIA

ANEMIA FERROPENICA
DOLOR ABDOMINAL
DIARREA MALABSORTIVA
ESTRENIMIENTO
METEORISMO
HEPATITIS
ESTOMATITIS AFTOSA
QUEILITIS ANGULAR
DERMATITIS ATOPICA
CEFALEAS
EPILEPSIA
CORTA ESTATURA

RETRASO PUBERAL

MENARQUIA TARDIA

ARTRITIS CRONICA JUVENIL

FRECUENTEMENTE
ASINTOMATICA

7.3. Diagnéstico de la Enfermedad Celiaca

EDAD ADULTA

DIARREA MALABSORTIVA
APATIA
IRRITABILIDAD
DEPRESION
ASTENIA
INAPETENCIA
PERDIDA DE PESO
DERMATITIS HERPETIFORME

ANEMIA FERROPENICA

OSTEOPOROSIS / ROTURAS OSEAS
ARTRITIS / ARTRALGIAS

COLON IRRITABLE /
ESTRENIMIENTO

ABORTOS / INFERTILIDAD
MENOPAUSIA PRECOZ
EPILEPSIA / ATAXIA
NEUROPATIAS PERIFERICAS
CANCER DIGESTIVO

HIPERTRANSAMINEMIA
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Mediante un examen clinico cuidadoso y una analitica de sangre, que incluya
los marcadores serolégicos de enfermedad celiaca (anticuerpos antigliadina,
antiendomisio y antitransglutaminasa tisular) se establece el diagndstico de
sospecha de la enfermedad. El conocimiento reciente de diferentes formas
clinicas de enfermedad celiaca (clasica, atipica, silente, latente, potencial, etc.),
ha venido a demostrar que no siempre se puede establecer un diagndstico
clinico o funcional de la enfermedad celiaca. Por ello, para el diagndstico de

certeza de la enfermedad

celiaca es imprescindible realizar una biopsia

intestinal. Dicha biopsia consiste en la extraccion de una muestra de tejido del
intestino delgado superior para ver si estd o no dafiado. Para realizar esta
prueba es necesario que no se haya retirado el gluten de la dieta.

¢COMO SE DIAGNOSTICA LA ENFERMEDAD CELIACA?

SOSPECHA CLINICA

Se valoraran en el paciente la existencia de sintomas y signos de la
enfermedad o la pertenencia a grupos de riesgo ya sea por
presentar alguna enfermedad que se pueda asociar con la
enfermedad celiaca o bien porque el paciente tenga familiares
afectados.

SEROLOGIA .

Los marcadores serolégicos son de gran utilidad como
indicadores de la ‘enfermedad. Ayudan a seleccionar a los
individuos con mayer probabilidad de presentarla. La negatividad
de estos marcadores no excluye definitivamente el diagnostico.

Los estudios genéticos son utiles en el manejo de |la enfermedad
celiaca dado gue casi la totalidad de los pacientes celiacos son
HLA-DQZ2 o DQ8 positivos. La genética positiva por si sola no
confirma la enfermedad.

BIOPSIA DUODEND "
YEYUNAL w

Es la prueba definitiva para establecer el diagnéstico de la
enfermedad. Se realiza una biopsia del duodeno proximal o del
yeyuno. Siempre debe |levarse a cabo este procedimiento antes
de proceder a la retirada del gluten de la dieta.

Debe realizarse un seguimiento para corroborar que se produce
mejoria tras eliminar el gluten de la dieta por completo. La

mejoria suele ser inmediata aunque la recuperacion intestinal es
mas lenta.

iRECUERDA!

ES NEGESARIO QUE AL MENOS CUATRO DE ESTOS MARCADORES SEAN POSITIVOS PARA CONFIRMAR EL
DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD CELIAGA. celiacos.org
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7.4. Manifestaciones

Se estima que un porcentaje muy elevado de pacientes (> 80 %) estan sin
diagnosticar debido en gran medida al desconocimiento de los médicos de
atencién primaria, que son el primer filtro por el que pasan las personas
celiacas. La inconsciencia de la heterogeneidad de la posible sintomatologia
asociada a la enfermedad celiaca por parte del colectivo médico puede
conllevar a un retraso o incluso a un no diagnéstico de esta patologia. No
obstante, el reconocimiento de otras formas atipicas de manifestarse vy
asintomaticas, combinadas con la mayor y mejor utilizacién de las pruebas
complementarias disponibles, ha permitido poner de manifiesto la existencia
de diferentes tipos de enfermedad celiaca. Segin la ESPGHAN (Husby y col.,
2012) esta seria la actual clasificacion:

ados_con el sistema F— Clasica
2 BReen i - — Sintomatica
casos en los que los | 4 | MIDIBB

muestran sintomas menas
caracteristicos, %
: LU

a de anticuerpos R

Se define por la pr
ficos, genética
nal pero No ex St
en sospecha.

0 a nivel

omas que

Definida por la presencia de genes tipicos de la
enfermedad per n presencia de dafio intestina
no presentar tanto sintomas como
Es el tipo mas complejo de

— Latente

atrofia intesti eden o no existir sintorm

Los resultados de las p
histolégicas
existen sintomas d

Potencial Asintomatica celiacos.org

7.5. Recursos Disponibles

ASOCIACION DE PERSONAS CELIACAS EN SEVILLA (ASPROCESE)
Apdo. de correos 6060

41080 Sevilla

Tfno: 664320887. Horario de 18.00 a 20.00 de lunes a jueves.
Direccidn de correo electrdnico: celiacossevilla@gmail.com
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8. Nutricion

8.1. éQué es?

La nutricion es la ingesta de alimentos en relacién con las necesidades
dietéticas del organismo. Una buena nutricion (una dieta suficiente y
equilibrada combinada con el ejercicio fisico regular) es un elemento
fundamental de la buena salud.

¢Qué relacion existe entre la alimentacion y la salud?

La relacién entre alimentacién y salud ha sido demostrada por multitud de
estudios a lo largo del tiempo. Segun la OMS, una dieta saludable protege
contra las enfermedades no transmisibles, como la diabetes, las cardiopatias o
el cancer.

¢Qué es la nutricion en la salud publica?

Por tanto, la nutricién en salud publica es la ciencia que estudia la relacién
entre dieta y salud y sienta las bases para el disefo, ejecucion y evaluacién de
intervenciones nutricionales a nivel comunitario y poblacional con el objeto de
mejorar el estado de salud de las poblaciones.

¢Qué relacion tiene la salud, con el crecimiento y con el bienestar de nuestro
organismo?

Los alimentos son necesarios para el crecimiento y desarrollo, la actividad
fisica, la buena salud y la conservacion de la vida. Si un individuo crece bien es
porque probablemente estd sano y bien nutrido. Si no crece bien,
probablemente padece de alguna enfermedad o su alimentacién no es
adecuada.

Una mala nutricién puede reducir la inmunidad, aumentar la vulnerabilidad a
las enfermedades, alterar el desarrollo fisico y mental, y reducir la
productividad entre otros muchos déficit.

8.2. ¢Cuando hablamos de nutricion o alimentacion saludable?

Una alimentacién saludable consiste en ingerir una variedad de alimentos que
te brinden los nutrientes que necesitas para mantenerte sana, sentirte bien y
tener energia. Estos nutrientes incluyen las proteinas, los carbohidratos, las
grasas, el agua, las vitaminas y los minerales.
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La nutricidon es importante para todos. Combinada con la actividad fisica y un
peso saludable, la buena alimentacién es una forma excelente de ayudar a tu
cuerpo a mantenerse fuerte y saludable. Lo que comes puede influir en tu
sistema inmunitario, tu estado de animo y tu nivel de energia.

Existen multitud de guias de alimentacidn sana y equilibrada que puedes
adaptar un poco a tus gustos, a los productos que tienes mas a mano, a tus
habitos alimentarios, sabiendo que hay que comer varias veces al dia y dosificar
las porciones. Lee la informacion sobre los grupos de alimentos, los nutrientes,
cémo crear un plan de alimentacién saludable, cdmo calcular las porciones y
cémo disfrutar de los alimentos sin comer de mas.

Por otra parte es importante que para disefiar nuestro plan de alimentacién
sana, tengamos en cuenta estos aspectos:

Grupos de alimentos
Una dieta saludable contiene una variedad de alimentos de los siguientes
grupos.

e Frutasy verduras (vitaminas y minerales)
e Proteinas, carnes, pescados, hidratos

e Lechey productos lacteos

e Grasasy aceites.

e Agua

8.3. Diagnéstico de la Enfermedad Celiaca

Comer una amplia variedad de alimentos que incluya diversos nutrientes es la
forma mas facil de tener una dieta saludable.

Las proteinas le proporcionan al cuerpo los aminoacidos, es decir, las unidades
estructurales que ayudan a las células del cuerpo a realizar todas sus
actividades diarias. Las proteinas ayudan al cuerpo a producir nuevas células, a
reparar las células viejas, a crear hormonas y enzimas, y a mantener saludable
tu sistema inmunitario. Si no tienes suficientes proteinas, a tu cuerpo le lleva
mas tiempo recuperarse de las enfermedades y también es mas probable que
te enfermes.
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Los carbohidratos te dan energia rapida, entran velozmente en la sangre en
forma de glucosa (glucemia), que tu cuerpo utiliza como combustible primero,
antes de convertir los sobrantes en grasa.

Las frutas, las verduras, el pan, las pastas, los granos, los productos de cereal,
las galletas de sal y las lentejas son buenas fuentes de carbohidratos. Muchos
de estos alimentos también son buenas fuentes de fibra, sustancia que el
sistema digestivo necesita para mantenerse saludable.

El aztcar (blanco y moreno), la miel y la melaza también son carbohidratos. Sin
embargo, estos tipos de carbohidratos tienen muchas calorias y no ofrecen
otros beneficios (como vitaminas y minerales). Los granos integrales, las frutas
y las verduras son fuentes mds saludables de carbohidratos que los granos y
azucares refinados.

Las grasas le proporcionan a tu cuerpo los acidos grasos que necesita para
crecer y producir nuevas células y hormonas. La grasa también ayuda a algunas
vitaminas a moverse por el cuerpo. Las vitaminas A, D, E y K son vitaminas
solubles en grasa, lo que significa que es necesario tener un poco de grasa para
absorberlas. También se almacenan en los tejidos grasos del cuerpo y el higado.
La grasa también ayuda a proteger a los érganos contra los traumatismos. Tu
cuerpo almacena el exceso de calorias en forma de grasa, que se guarda como
energia de reserva.

Hay tres tipos basicos de grasas:

Las grasas saturadas, presentes principalmente en las carnes y los productos
lacteos enteros, se encuentran solamente en los alimentos que provienen de
animales, no en los que provienen de plantas. Las grasas saturadas son las que
aumentan el valor de colesterol en la sangre.

Las grasas trans (también llamadas grasas trans-saturadas o acidos grasos
trans) se forman cuando los aceites vegetales liquidos se someten a un proceso
llamado hidrogenacion, en el cual se agrega hidrégeno para hacer que los
aceites sean mas solidos. Las grasas vegetales hidrogenadas se utilizan en Ila
produccién de alimentos porque permiten conservarlos mas tiempo y les dan
un gusto, una forma y una textura apetecibles. La mayoria de las grasas trans se
encuentra en la grasa vegetal hidrogenada, la margarina en barra (o dura), las
galletas de sal y de dulce, los refrigerios, los alimentos fritos (incluidas las
comidas rapidas fritas), las rosquillas, los pastelitos, los productos de panaderia
y otros alimentos procesados elaborados o fritos con aceites parcialmente
hidrogenados. Las grasas trans también elevan el valor del colesterol "malo"
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(lipoproteina de baja densidad o LDL) y reducen el del colesterol "bueno"
(lipoproteina de alta densidad o HDL) en la sangre.

Las grasas monoinsaturadas y poliinsaturadas se encuentran en alimentos
vegetales, como verduras, nueces y granos, como también en los aceites
elaborados con estos (canola, maiz, soja). Los acidos grasos omega 3 y omega 6
son poliinsaturados. Ademas de las verduras, las nueces y los granos, los acidos
grasos omega 3 y omega 6 se encuentran en peces de agua fria como el atun, el
salmén y la caballa. Algunos estudios indican que consumir alimentos con
grasas monoinsaturadas o poliinsaturadas puede ayudar a disminuir los valores
de colesterol "malo" (LDL). Las grasas monoinsaturadas y poliinsaturadas
también pueden ayudar a mantener bajos los valores de triglicéridos. Los
triglicéridos son una forma de grasa presente en el torrente sanguineo. Las
personas que tienen valores elevados de triglicéridos generalmente tienen
colesterol total alto, colesterol LDL alto y colesterol HDL ("bueno") bajo. En
algunos estudios se han relacionado los niveles altos de triglicéridos con un
aumento del riesgo de tener accidentes cerebrovasculares y enfermedades
cardiacas.

Vitaminas y minerales: Las vitaminas mantienen los huesos fuertes, la vision
nitida y aguda, y la piel, las unas y el cabello sanos y brillantes. Las vitaminas
también ayudan al cuerpo a utilizar la energia de los alimentos que ingieres.

Los minerales son elementos quimicos que ayudan a regular los procesos del
cuerpo. El potasio, por ejemplo, ayuda a los nervios y los musculos a funcionar.
El calcio ayuda a los dientes y los huesos a mantenerse fuertes. El hierro
transporta el oxigeno hacia las células.

El agua es necesaria para la vida, por lo que resulta fundamental para tener una
buena salud. El contenido de agua oscila entre el 50 % y el 66 % del peso
corporal total. El agua regula tu temperatura, traslada los nutrientes por tu
cuerpo y elimina los residuos.

En general, es recomendable beber entre 6 y 8 vasos de agua por dia

8.4. ¢{Como disenar un plan de alimentacién saludable?

Lo mejor es elegir los alimentos que tengan mads nutrientes de cada grupo de
alimentos cada dia, es decir, los que estan repletos de vitaminas, minerales,
fibra y otros nutrientes, y que tengan pocos carbohidratos refinados, como
azucar y harina blanca. Elige alimentos como verduras, frutas, granos
integrales, y carne y pescado magros. También puedes optar por las fuentes
organicas de alimentos. (Organico significa que no se les ha aplicado pesticidas,



Guia de Promociéon de la Salud

Familiar y comunitaria

-
=
ra
<
>
=

hormonas ni antibidticos sintéticos a los cultivos mientras crecian, ni al
alimento que se daba a los animales de los cuales provino el alimento, ni a los
animales).

Probablemente te daras cuenta de que estos alimentos frescos ofrecen mas
nutrientes y menos azucar que los alimentos procesados.

8.5. Tomar conciencia de qué comemos y cuando lo comemos

Hay personas que a quiénes les va bien contar las calorias que consumen en
cada comida o al dia. Esto les permite llevar un control exhaustivo de su dieta 'y
saber en todo momento sus niveles de consumo. Sin llegar a obsesionarse con
estos coOmputos, es un buen instrumento, especialmente cuando deseamos
iniciar una dieta de choque que requiere voluntad y constancia para perdida de
sobrepeso.

Pero lo mas llevadero es la toma de conciencia de nuestros habitos
alimenticios. En muchas ocasiones, las personas comen por ansiedad, estrés.
Especialmente alimentos pequefios, dulces, facilmente comibles, accesibles
(chocolates, galletas, ...). En situaciones de pérdida de control podemos haber
ingerido mas calorias en un cuarto de hora, que todas las permitidas o
recomendables en una semana. Existen momentos especialmente vulnerables
para las comidas rdpidas y no controladas. Cuando llegamos a casa del trabajo
“muertos/as de hambre” y lo primero que hacemos es abrir la nevera; comer
con prisas, de pie, sin tomar conciencia de lo que estamos haciendo, sin
suficiente masticacion...son malos habitos alimentarios, que conducen a que
hagamos ingestas mas abundantes de lo que hariamos en situaciones normal y
posiblemente productos alimentarios no recomendables, o no equilibrados,
frecuentemente grasos, dulces.

8.6. Manifestaciones

Una de las pautas mas recomendadas en todos los procesos de
acompafiamiento en dietas es la “toma de conciencia”. Cuando me invade el
hambre, équé estoy haciendo? ¢Qué estoy pensando? iQué me estd
preocupando?... Como porque...En muchas ocasiones, ser capaces de parar a
responder estas sencillas cuestiones y mitigar nuestras ansias con un
abundante vaso de agua fresca, produce efetos sorprendentes, porque
“rompemos” de raiz el circuito de deseo inmediato. Es mucho mas
recomendable comenzar con estos tipos de entretenimientos que se convierten
en habitos, que ir acumulando kilos sobre nuestro organismo que no van a
conducirnos mas a que a dificultades de salud progresivas.
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Recordemos finalmente el tridngulo de alimentacién equilibrada y que deberia
formar parte de nuestras dietas habituales.

Piramide de Alimentacion Saludable

% Nitricionales

CONSUMO OPCIONAL,

BEBIDAS FERMENTADAS OCASIONAL Y MODERADO

CONSUMO OPCIONAL MODERADO
Y RESPONSABLE EN ADULTOS

CONSUMO VARIADO DIARIO
1=3 AL DIA {ALTERNAR)

SEGUN GRADO
DE ACTIVIDAD
FisiGA

MANTENER
{  ESTILOS DEVIDA
SALUDABLES
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9. Trastornos del estado de animo: depresion y ansiedad

Los trastornos del estado de dnimo son trastornos de la salud mental
caracterizados por la existencia de alteraciones emocionales, consistentes en
periodos prolongados de tristeza excesiva (depresion), de exaltacion o euforia
excesivas (mania), o de ambos. La depresion y la mania representan los dos polos o
extremos de los trastornos del estado de animo.

9.1. Depresion

Los trastornos del estado de animo (trastornos del humor) se conocen también
como trastornos afectivos. Afecto significa estado emocional, que se expresa a
través de gestos y expresiones faciales.

La tristeza y la alegria son parte de la experiencia habitual de la vida diaria y
difieren de la depresion o la mania que caracterizan a los trastornos del estado de
animo segun los manuales clinicos actuales. La tristeza es una respuesta natural a
la pérdida, la derrota, el desengaiio, el trauma o la catastrofe.

El duelo es una reaccién normas mas habitual ante una separacién, o una perdida
como la muerte de un ser querido, el divorcio, el desengaifio amoroso.
(Dedicaremos un monografico concreto a este tema dentro de nuestra guia).

Generalmente el diagndstico del trastorno del estado de danimo se realiza en los
casos en que la tristeza o la euforia son demasiado intensos. Aparece acompafnado
de otros sintomas caracteristicos y de la limitacion de la capacidad de llevar una
vida normal a nivel fisico, social y laboral. Si los episodios de depresion extrema se
alternan en el tiempo con episodios intensos de euforia, hablamos de TRASTORNO
BIPOLAR.

Es importante tener en cuenta que sufrir de un trastorno del estado de animo, en
particular uno que implica depresién, aumenta el riesgo de desarrollar otros
problemas, como la incapacidad para realizar las actividades diarias, o mantener
nuestras relaciones sociales habituales, pérdida de apetito, alteracién del ritmo del
suefo, ansiedad (de la que hablaremos mas adelante) e incluso puede favorecer el
inicio en el consumo de sustancias. La persona en estado depresivo cree que el
consumo de sustancias va a mitigar los efectos de su sufrimiento pero que lejos de
hacerlo, lo incrementa. El consumo de sustancias en estados alterados de dnimo,
sdlo enmascaran el sintoma, no lo sanan.
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9.2. Ansiedad

La ansiedad es una sensacion de nerviosismo, preocupacion o malestar que
forma parte de la experiencia humana normal. También estd presente en una
amplia gama de trastornos psiquidtricos, incluidos el trastorno de ansiedad
generalizada, el trastorno de angustia y las fobias. Si bien cada uno de estos
trastornos es diferente, todos presentan una afliccion y una disfuncion
especificamente relacionadas con la ansiedad y el miedo.

La ansiedad es una respuesta normal a una amenaza (ya sea real o concebida
como tal) o a una situacion percibida como estresante. Esta estrechamente
relacionada con la sensaciéon de miedo y cumple con una importante funcion para
la persona que es su supervivencia. Esta respuesta que podria ser una reaccion
Iégica en nuestros primeros anos de existencia en el Planeta y que originariamente
podia estar generada por unos estimulos concretos, (como podian ser animales
peligrosos de los que habia que escapar o protegerse) ahora en nuestro siglo
actual, lo generan muchos otros estimulos diferentes. (entornos laborales,
familiares, sociales, falta de tiempo...).

Cuando alguien tiene que afrontar una situacion que percibe como peligrosa, la
ansiedad inicial desencadena de forma automatica una respuesta de proteccién,
que puede ser o bien de huida, o bien de lucha. Esta respuesta proporciona al
cuerpo, a través de distintos cambios fisiolédgicos como es el incremento de flujo
sanguineos en los musculos y en el corazon, la energia y la fuerza necesarias para
afrontar la situacion amenazante, como es la de huir de un peligro, o la de
enfrentarse a esa amenaza. De ahi que sea frecuente que las personas que
padecen ansiedad, ademas de ella, se sienten afectados por otros sintomas fisicos
como dificultad para respirar, mareos, sudoracién, calor, taquicardia y/o
temblores. El cuerpo se estd preparando para la accién.

Sin embargo, la ansiedad se considera trastorno o no es adaptativa cuando:

e Ocurre en momentos inapropiados.

e Ocurre con frecuencia ante situaciones aparentemente inocuas.

e Es de tal intensidad y duracién que interfiere en el desarrollo de la actividad
habitual de la persona.

Los trastornos de ansiedad son mas frecuentes que cualquier otra clase de
trastorno mental. Puede persistir durante afios y la persona afectada puede
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comenzar a sentirla como algo habitual en su vida diaria. Por esa razén, muchos
casos de trastorno de ansiedad a menudo, ni se diagnostican ni si tratan, siendo a
pesar de todo, realmente limitantes para la persona.

Podemos encontrarnos:

e Trastornos de ansiedad generalizada extendidas a situaciones, momentos
diferentes.

e Crisis de angustia producidas por circunstancias concretas o momentos
concretos.

e Fobias especificas.

Nivel éptimo

Alto

T 2

T C

o2 Incapaz de
o E

SkE enfrentarse
=

|

= 2

L

Bajo

Bajo  Nivel de ansiedad

Esta grafica muestra como a mayor nivel de ansiedad, menor capacidad de
concentracion o de rendimiento.

Los trastornos de ansiedad, a menudo cambian de forma sustancial el
comportamiento diario de las personas, llevandolas incluso a evitar situaciones,
personas, tareas. En ocasiones y en ambos casos, es necesario con prescripcion
médica combinar los tratamientos farmacoldgicos y psicoterapéuticos para una
mayor eficacia.

9.3. ¢{Como podemos proceder en estos casos?
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Aparte de pedir ayuda a un médico o terapeuta, hay cinco cosas que puedes hacer
para encontrarte mejor.

e Ejercicio fisico. El cuerpo se acostumbra a lo que le damos. Si nuestra
respuesta activa ante la tristeza es “obligarnos” a salir, movernos, acudir a
sesiones grupales de movimiento, a espacios en los que estamos
acompafiados de otras personas con aficiones similares y que, al menos
durante los periodos de entrenamiento nos permite tener el pensamiento
en otra cosa, seran sin duda un regalo para nuestro cuerpo y nuestra
mente.

e Cuidate alimentandote bien. Cuando nos sentimos tristes o angustiados,
no cuidamos nada de nosotros y de nuestra salud. Las situaciones no pasan
solas. Eso de que “el tiempo lo cura todo” tiene sus limitaciones. Es mas
bien, lo que hacemos en ese tiempo, lo que nos ayuda también. Una
alimentacion ordenada en sus horarios habituales, y equilibrada en todos
sus nutrientes, ayudan a nuestro cuerpo a recuperarse antes.

o Identifica los problemas, pero no les des vueltas. Identificar los problemas,
ponerles nombre. Averiguar qué es lo que realmente nos duele, nos
preocupa, nos amenaza, es el primer paso para poder afrontarlos. La
tristeza es un estado muy genérico que puede conllevar otras dimensiones
emocionales como enfado, impotencia, celos, amargura, ira,
incomprension...Demos “apellidos” a nuestra tristeza. Sera mucho mas facil
abordarla cuando la reconocemos sinceramente.

e Exprésate. De la forma que quieras. Si no dispones de terapeuta, habla con
amigos, pero no abuses de ellos para que te sirvan de terapéuticas. Los
amigos no estan para eso, ni para escuchar siempre tus problemas. Las
amistades estan para compartir, pero también los buenos momentos, o
guizas para que en algun momento tu puedas escucharlos a ellos. Hablar es
mas adecuado hacerlo con los/as profesionales que estan para eso. Pero si
no dispones de ellos, sirvete de otras vias de expresidén, como la escritura, la
pintura, la danza expresiva, la musica. Recuerda que todos estos son
complementos a tu camino terapéutico.

e Intenta fijarte en el lado positivo de las cosas. Todas las circunstancias de
la vida pueden ser retos y oportunidades de crecimiento. El ser humano
tiene dos formas de afrontamiento de una situaciéon de crisis. El
desvalimiento. Es decir, la rendicion. O el afrontamiento activo de las
circunstancias y el aprendizaje de ellas. ¢en cudl de las dos posturas quieres
estar?
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10. Migraias y Cefaleas.

10.1. Conceptos basicos del dolor

Los dolores de cabeza se producen cuando se irritan las terminaciones nerviosas en
diferentes partes de la cabeza y el cuello. Hay muchos tipos diferentes de dolores
de cabeza que se producen por diversos motivos. Veamos algunos de los mas
comunes:

10.1.1. Cefalea tensional

e Presidn u opresion sorda en ambos lados de la cabeza y, en ocasiones, en el
cuello.
Puede durar desde media hora hasta una semana entera.

En algunas personas puede provocar fatiga.
Se desconoce la causa exacta: el estrés parece ser un factor
desencadenante comun.

10.1.2. Migraia

Latidos en uno o ambos lados de la cabeza.

Puede sentirse como un dolor de moderado a intenso.

Por lo general dura de 4 a 72 horas.

Puede causar sintomas adicionales, como nduseas, vomitos y sensibilidad a
la luz y los sonidos.

Se desconoce la causa exacta, pero los factores ambientales y la genética
pueden contribuir.

Los factores desencadenantes incluyen el estrés, los cambios en los
patrones de suefio, ciertos alimentos y aditivos alimentarios (como el
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edulcorante aspartamo), ciertos tipos de medicamentos y cambios
hormonales en el caso de las mujeres.

10.1.3. Cefaleas en brotes

e Dolor agudo e intenso que aparece rapidamente, por lo general alrededor o
detras de un ojo.

e Se produce en forma de ataques frecuentes, o «brotes», que pueden durar
semanas 0 meses.

e (Cada ataque puede durar de 15 minutos a 3 horas.

e Puede causar sintomas adicionales, como lagrimeo, secrecién nasal,
congestidn y agitacion.

e No se conocen las causas, pero puede deberse a una anomalia en el
hipotalamo (parte del cerebro que interviene en los sistemas nervioso y
endocrino).

e No se conocen los factores desencadenantes, pero beber alcohol durante
una cefalea en brotes puede empeorar aiin mas el dolor.

10.2. Ansiedad

éCuales pueden ser los desencadenantes de la migrafia?

Un desencadenante de la migrafia puede ser desde el cambio brusco de la
temperatura hasta una reaccion a algunos alimentos. Los desencadenantes son
diferentes en cada persona, pero algunos de los mds habituales se detallan a
continuacion.

Estrés.- el estrés y los esfuerzos fisicos pueden provocar sintomas de migrafia en
algunas personas. Esto incluye rigidez o tension en el cuello o los hombros; los
esfuerzos, exigirte mas de lo posible en las actividades fisicas, o el ejercicio
extenuante, especialmente si no estds acostumbrado a hacerlo.

Suefio.- Tus habitos de suefio pueden afectar a la migrafa; los cambios en los
patrones de sueno y el sueno interrumpido pueden aumentar la frecuencia de los
ataques. Un buen descanso nocturno es muy importante, dado que demasiado o
demasiado poco suefio podria desencadenar ataques de migrana. Puedes intentar
reducir el efecto del suefo como factor desencadenante de la migrafia si planificas
los viajes, no trabajes a deshoras o evita dormir hasta tarde durante el fin de semana.

Alimentacion.- Los alimentos que desencadenan migraia incluyen algunos de los que
mas nos gustan, que incluyen chocolate, queso y otros productos lacteos, frutas
citricas y mariscos. Ademas, si tienes migrafia, es posible que debas evitar los
aditivos, como el edulcorante aspartamo y el conservante glutamato monosddico
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(MSG), dado que estos pueden actuar como desencadenantes. Bebidas como la
cafeina y el alcohol también son desencadenantes conocidos de la migrafia.

Estimulos.- Cualquier estimulo que afecte a tus sentidos (tacto, olfato, gusto, vista,
audicion) es un estimulo sensorial. Estimulos sensoriales muy diversos pueden
desencadenar un ataque de migrafa. Estos incluyen:

e Luces brillantes

e Ruidos fuertes

e Olores fuertes

e Luces parpadeantes

Ambiente.- Ademads de los estimulos sensoriales, también hay estimulos ambientales
gue pueden desencadenar una migrafia. Estos pueden incluir:

e Cambio brusco de la temperatura
e Ambiente sofocante “bochorno” o con humo

Medicamentos.- Algunos medicamentos pueden actuar como desencadenantes de la
migrafia. Estos pueden incluir:

e Algunos comprimidos para dormir

e Algunas pildoras anticonceptivas

e Tratamiento de reposiciéon hormonal (TRH)
Los estréogenos y la progesterona son hormonas que actian como desencadenantes
importantes de la migrafia en las mujeres. Algunas mujeres son muy sensibles a las
fluctuaciones de estas hormonas durante el ciclo menstrual, lo que puede afectar a la
migrafia. Al igual que con todos los medicamentos, siempre es una buena idea
conversar con tu médico sobre la mejor manera de manejar la migrafa,
particularmente si estds haciendo algun tipo de tratamiento hormonal o tomas una
pildora anticonceptiva.
Puede ser tentador no comer o beber cuando tienes un dolor de cabeza, pero ten
presente que la deshidratacion y el nivel bajo de azlcar en sangre debido a la falta de
alimentos pueden causar migrana. Por lo tanto, cuidate e intenta recordar comer y
beber.

Las emociones fuertes como el entusiasmo, la ansiedad, la conmocidon o la tension,
asi como cualquier tipo de estrés o depresion que puedas sentir como resultado de

estos, puede conducir a una migrana.

10.3. Seguimiento de los desencadenantes con un diario de migraia
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Un "diario de migrafia" puede ayudar a descubrir cuales son los posibles
desencadenantes que mas te afectan.

Algunas de los pardmetros que puedes seguir incluyen:

e Lafechay la hora del dia de los ataques de migraiia

e Los tipos de ataques de migraia

e Los alimentosy las bebidas que consumiste ese dia

e Los patrones de suefio

e Los medicamentos que habias tomado ese dia

e La prevision del tiempo y cambios de temperatura, incluidos los cambios de
presion y las tormentas eléctricas cercanas.

10.4. ¢Qué puedes hacer?

El primer paso para aliviar el dolor de cabeza es tratar de descubrir qué tipo de dolor
de cabeza tienes y en qué circunstancias se producen. Asi es mucho mas facil
controlar los factores desencadenantes que una vez, identificados y reducidos,
pueden ayudarte a evitar estos brotes.

Aun asi y especialmente si a pesar de producir cambios en nuestros habitos de vida,
el dolor persiste en duracién e intensidad siempre recomendamos desde este tipo de
guias de salud la consulta con especialistas médicos que permitan descartar otras
causas fisicas del dolor.
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11. Linfoma
11.1. éQué es el linfoma? ¢Qué tipos existen?

El linfoma es una proliferacién maligna de linfocitos, que son las células que defienden
al organismo en el sistema inmunitario. Dicha proliferacion tiene lugar en los nédulos o
ganglios linfaticos, aunque a veces también afecta al bazo o el higado. Es, entonces, un
cancer que se origina en el tejido linfatico.

Como consecuencia de la enfermedad, se da una afectacidon del sistema inmunitario,
gue se acentla cuanto mas se disemina la enfermedad. Asimismo, si la médula ésea se
ha visto afectada puede derivar en anemia u otros cambios en las células sanguineas.

Se calcula que el linfoma afecta a entre tres y 6 personas por cada 100.000 habitantes
al afo, siendo la edad media de aparicién de la enfermedad los 60 afios.

Dia Mundial del Linfomo
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Existen dos tipos principales de linfoma:
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e Linfoma de Hodgkin o enfermedad de Hodgkin.
e Linfomas no Hodgkin

No obstante, existe una nueva clasificacién llamada Sistema REAL, que divide los tipos
de linfoma segln su comportamiento clinico en tres categorias:

e Linfomas indolentes: Son aquellos que crecen de forma lenta. Los pacientes con
este tipo de linfoma pueden vivir muchos afios sin ningun tratamiento y sin
presentar los problemas derivados de la enfermedad. De hecho, en muchos de
estos pacientes se desaconseja tratamiento si no desarrollan sintomas.

e Linfomas agresivos o altamente agresivos: Crecen mds rapido que los
anteriores. Es imprescindible tratar a los enfermos con este tipo de linfoma, ya
gue, de lo contrario, la esperanza de vida se reduce a semanas o meses. Por
suerte son linfomas que responden bien a quimioterapia, curandose muchos de
ellos.

11.2. ¢Qué sintomas presenta?

Normalmente los linfomas se manifiestan con protuberancia de los ganglios linfaticos,
gue aumentan de tamafio y son visibles en zonas como el cuello, las axilas o las ingles.
Sin embargo, cuando aparecen en zonas menos accesibles, como el abdomen o el
mediastino, pueden pasar desapercibidos, siendo dificil el diagndstico hasta que no
suelen manifestarse sintomas. Dichos sintomas comprenden, entre otros:

e Fiebre superior a 38 grados

e Sudoracién profusa durante la noche

e Pérdida inexplicable de peso (superior al 10% en seis meses)
e Agrandamiento del bazo

11.3. Prevencion

El cancer no es una enfermedad unica, ni se genera por una causa Unica. En ella
coexisten varias alteraciones simultaneas del organismo. En muchas ocasiones existen
factores genéticos facilitadores, en otras, nos condiciona nuestro modo de vida vy
héabitos de alimentacion, autocuidado.

La constante investigacidon sobre la enfermedad esta permitiendo encontrar una serie
de factores de prevencion que ayudan a evitar el desarrollo de la misma. En algunas
ocasiones tiene que ver con el diagndstico precoz y la identificacion temprana de
afecciones precancerosas y en la eliminacién de estas mediante cirugia o tratamientos
concretos. En otras ocasiones se trata sencillamente de aplicar los mismos factores de
proteccion y autocuidado que se nos aconseja en la conservacion de nuestra salud
general.

e Habitos de alimentacidn saludable
e Disminucion de conductas de riesgo, (tabaquismo, obesidad, sedentarismo...)
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e Incorporacion en nuestra rutina de actividades que fomenten el contacto social,
el contacto con la naturaleza, la creatividad, los espacios de relajacidon o
disfrute, la recuperacién de aficiones.
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12. Enfermedades raras
12.1. Algunas notas sobre las enfermedades raras

Las enfermedades raras no son tan raras como creemos. Aunque cada una de las 7.000
distintas enfermedades raras solo afecta a un pequefio numero de personas, en
conjunto existen 3 millones de personas que viven una vida extraordinaria cada dia.
Una vida con una enfermedad rara. En todo el mundo, unos 300 millones de personas
aproximadamente viven con una enfermedad poco frecuente.

Es necesario crear una mayor conciencia y educacién sobre estas enfermedades y sus
retos para abogar por una mayor investigacion e igualdad de derechos en la sociedad.
Por esto, cada 28 de febrero se celebra el Dia Mundial de las Enfermedades Raras, con
numerosas actividades e iniciativas que se llevan a cabo en todo el mundo con el fin de
darle una voz a esta comunidad.

Para apoyar la necesidad de crear conciencia sobre las enfermedades raras, sus retos y
necesidades, El objetivo es dar mas visibilidad a las personas que viven con una
enfermedad rara en Espaia y hacer brillar sus necesidades no cubiertas y su derecho a
la igualdad de oportunidades en la vida y en la sociedad.

12.2. éPor qué fue escogida esta fecha?

Sabemos que el mes de febrero presenta una caracteristica muy particular y es que,
dependiendo del afio, puede ser bisiesto o no. Por esta razdn, se escogid esta fecha,
como una manera simbdlica de asociar esta rareza, con la enfermedad.

Asi que el Dia Mundial de las Enfermedades Raras, podra celebrarse cada 28 o 29 de
febrero, tomando en cuenta si es un afo bisiesto. Asi pues se celebra el ultimo dia de
Febrero.

12.3. ¢éQué son las enfermedades raras?

Las enfermedades raras son patologias o trastornos que afectan a una pequefia parte
de la poblacién y que, por lo general, tienen un componente genético. Son también
conocidas como enfermedades huérfanas.

Las enfermedades presentan una serie de sintomas particulares, y resulta muy dificil
diagnosticar cuadl es su verdadera causa. Estos desérdenes o alteraciones que
presentan los pacientes, tienen que ser evaluados por un especialista, dependiendo de
cada caso.

Hoy cerca del 8% de la poblacion mundial, las padecen. Esto traducido en nimeros,
corresponde a un aproximado de 350 millones de afectados.

12.4. ¢Cudles son las enfermedades raras mas frecuentes?

Son muchas las enfermedades raras, que lamentablemente afectan a un porcentaje
considerable de |la poblacidn, algunas de ellas son:
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e Sindrome de Goodpasture.

e Sindrome de Alport.

e Elefantiasis.

e Esclerosis Lateral Amiotréfica.
e Progeria.

e Sindrome de Marfan.

12.5. Recursos disponibles
FEDERACION ESPANOLA DE ENFERMEDADES RARAS

http://enfermedades-raras.org/

A través de este enlace puedes acceder a su web oficial, y conocer en profundidad el
trabajo que realizan. De forma muy grafica y sencilla presentan un glosario de las
enfermedades raras, localizacion de las entidades que forman parte de la Federacidn,
estadisticas sobre las enfermedades y que ponen de manifiesto que afecta a mucha
mas gente de que se cree.

El papel de FEDER en la lucha contra las Enfermedades Raras

La Federacion Espaiiola de Enfermedades Raras (FEDER), es una organizacion espanola
gue, desde hace afios, viene desempefnando un importante papel en la lucha contra las
enfermedades raras.

Su principal objetivo, ha sido impulsar el estudio e investigacion a fin de encontrar las
casusas de estas enfermedades, asi como el tratamiento mas adecuado para estos
pacientes y mejorar su calidad de vida.

Asi mismo, gracias a esta organizacion, se ha podido llevar un mensaje a la poblacion
en general a través de campaias, medios tecnoldgicos y las redes sociales para
conseguir fondos y recursos para la investigacion cientifica.
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13.Efectos del calor en la piel

La subida de las temperaturas, los bafios continuados en playas y piscinas, la
exposicion al sol y, quizads, unas rutinas corporales y faciales mas espaciadas de lo
normal, pueden provocar que el verano se convierta en un agente agresivo para el
estado de nuestra piel.

13.1. Nuestra piel y el verano

Cuando hablamos de la asociacién entre el verano vy la piel, el primer pensamiento que
se nos viene a la mente suele ser el bronceado. Tumbarnos en la playa o coger un par
de tonos mas de los que estamos acostumbrados parece algo inofensivo, pero ademas
de preocuparnos por proteger nuestra piel, debemos tener en cuenta el proceso
fisioldgico natural que esta sufre con el aumento de las temperaturas.

El calor favorece la deshidratacién rapida de la piel. En primer lugar, porque para
poder contrarrestar el aire caliente y las altas temperaturas, solemos vestir piezas mas
frescas pero que dejan al aire nuestra piel, lo que favorece la evaporacidon de agua de
nuestra dermis. Esto va ligado al segundo factor de deshidratacion: el sudor. De
manera natural, nuestro cuerpo transpira con el objetivo de regular la temperatura
corporal, pero a su vez favorece que perdamos liquidos mas deprisa. Una piel
deshidratada en verano puede presentar un aspecto acartonado, poco luminoso, con
la aparicion de manchas y la acentuacidn de arrugas y lineas de expresion.

Conseguir unos habitos rutinarios para lograr una hidratacién adecuada puede ser
esencial para evitar que la barrera cutanea se deshidrate durante la época estival.

Manchas, granitos, piel seca y otras apariciones veraniegas

Hay afecciones de la piel que empeoran en verano. Con la llegada de las altas
temperaturas, también aparecen los entornos climatizados —restaurantes, museos,
centros comerciales, etc.— y otros agentes externos como la humedad o el estrés
vacacional, que acaban de agravar la mayoria de estados de la piel.

Alguna de las afecciones que pueden aparecer durante la temporada estival son:

e Envejecimiento solar de la piel
Provocado por la exposiciéon continua a las radiaciones causadas por los rayos
UVA y UVB. La aparicion de lineas de expresion, arrugas, manchas y el
enrojecimiento son algunas de las huellas que el verano puede dejar en tu piel.

e Aparicion de acné y brillos
Otro de los factores que ponen en peligro el equilibrio de la dermis es la
humedad y la propia sudoracion. El calor, usar ropa poco transpirable y el
propio sudor pueden provocar la aparicidon de granitos y espinillas que, sin una
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serie de cuidados, pueden derivar en casos de irritacion o en la formaciéon de
pequefios nddulos que pueden tornarse muy molestos.

e Rosacea
Si sufres de esta afeccidon sabras que, durante el verano, la humedad y las
temperaturas son desencadenantes de que se produzcan brotes mas agudos de
rosacea. Evitar la exposicidon solar y tomar precaucion con los bafios en piscinas
o playas, ademas de aplicar los tratamientos recomendados por tu médico/a
seran suficientes para mantener un estado adecuado de la piel.

e Hongos y bacterias
Las piscinas, bafios publicos y zonas de ocio como chiringuitos o espacios chill
out son un foco de hongos que pueden provocar infecciones, como por
ejemplo, el pie de atleta. Utilizar sandalias y ducharse después de disfrutar de
un bafio en la playa o la piscina te mantendra alejado de estos molestos
microorganismos.

e Otras afecciones
La presencia de la fatiga facial, sintomas de piel apagada y sin luminosidad o
rojeces por los cambios bruscos de temperatura son otras de las causas
provocadas por el clima veraniego.

13.2. Consejos para cuidar la piel en verano

Es normal que, después del verano, se produzca el conocido sindrome post vacacional
también en tu dermis. Recuperar la elasticidad y suavidad de la piel sera posible
poniendo en practica una serie de habitos saludables: beber agua, mantener una dieta
equilibrada y dedicarle un tiempo a una rutina facial y corporal. Todo esto ayudara a
gue tu piel recupere su hidratacién y luzca saludable de nuevo.

Ademas, tratar algunas de las afecciones de forma especifica puede ayudarte a
sobrellevar el verano y te permitira disfrutar de tu tiempo vacacional. Sigue alguno de
estos consejos con tal de mantener tu piel protegida:

Utiliza una rutina bdsica y diaria de limpieza, hidratacidn y proteccién solar. Segun los
expertos en dermatologia, es recomendable utilizar un protector solar de al menos 30
FPS.

En caso de aparicién de rojeces o granitos provocados por el sol, utiliza algin tipo de
crema hidratante que puedes encontrar en tu farmacia mas cercana y que ayuda a
calmar las pieles irritadas y su accion balsamica ayuda a aliviar el picor.

Bebe entre 1 - 2 litros de agua al dia y cobijate a la sombra en las horas criticas de
calor. Ademds de mantenerte hidratado, te mantendrd alejado de los golpes de calor
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para permitirte disfrutar de un verano de forma saludable. Evita hacer deporte en el
exterior en esos intervalos del dia.

Consume preferentemente alimentos frescos, frutas, verduras.



