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SALUDO DEL DR. LAUREANO LOPEZ RIVAS PARA TODOS NOSOTROS

Hace tres meses, el 16 de enero pasado, ACCU Asturias or-
ganiz6 en Avilés (El Zoco, Villalegre) un acto con motivo de mi
reciente jubilacion, que para mi fue especialmente emotivo y
lo que deseo expresar y valorar a continuacion es lo que, des-
pués de 41 aios de vida profesional, significan estos anos de
trabajo y su relaciéon con una Asociacién como ACCU.

Seguramente la primera idea que se le pasa a uno por la ca-
beza es pretender hacer una especie de balance de toda una
vida profesional, con sus luces y sus sombras, con sus acier-
tos y sus errores, pero eso no creo que sea lo que interese
aquiy ahora a los lectores de la revista, y por ello simplemen-
te expondré mi vision de lo que ha significado y significa ACCU
para los profesionales y para los pacientes de E. Crohn y C.
Ulcerosa.

Cuando uno trabaja con dedicacion exclusiva a la sanidad puU-
blica y tiene conciencia de estar realizando un servicio publi-
co fundamental para que todo ciudadano reciba una atencién
de la maxima calidad, independientemente de su situacion
social y econdmica, la relacion con los pacientes a través de
Asociaciones como ACCU, se hace imprescindible. Por este
motivo desde 1996 vengo colaborando con ACCU Asturias y
puedo asegurar que ha supuesto, no solo un apoyo y ayuda
para los pacientes, sino un estimulo importante para todos
los profesionales (gastroenterélogos, cirujanos, médicos de
cabecera, enfermeria, psicélogos...) implicados en la aten-
cion a los pacientes con Enfermedad Inflamatoria Intestinal.

Muchas son las actividades y servicios que ha puesto en mar-
cha ACCU a lo largo de estos anos y muchos profesionales he-
mos colaborado a través de charlas, consultas en la Revista,
informacion telefénica etc. Debo destacar, sin embargo, dos
aspectos que creo que no se han valorado suficientemente:

® En primer lugar la importancia que ha tenido ACCU en el im-
pulso y apoyo a la creacion de las Unidades Monograficas
de Ell de Avilés, Oviedo y Gijon: queda ain mucho camino
que recorrer, pero ahi estan.

® En segundo lugar, y no menos importante, sobre todo a
medio y largo plazo, el apoyo de ACCU junto con otras ins-
tituciones, a la investigacion relacionada con la Ell. Son
otros los que tienen el poder y las posibilidades reales de
apoyar la investigacion pero gestos como el de ACCU y otras
Asociaciones deben valorarse y servir como un toque de
atencion.

Podria resumir todo lo anterior, diciendo que la colabora-
cién con ACCU a lo largo de estos afos, y haber contribuido
con mi humilde aportacion a lo que se ha hecho, es una de
los aspectos de mi vida profesional de los que me siento
especialmente orgulloso; pero queda mucho por hacery es-
pecialmente en estos tiempos dificiles de crisis econémica
y recortes en los que parece que no retroceder es ya una
victoria. Para esto y para aquello en lo que creais que os
pueda ser Gtil me seguiréis teniendo a vuestra disposicion.
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Luisana de Albornoz
Responsable de Autoayuda de ACCU-Asturias

HOMENAIJE AL
DR. LAUREANO LOPEZ RIVAS

El pasado 16 de febrero hicimos un homenaje a
nuestro querido Dr. Laureano Lopez Rivas en el Foco,
nuestro centro de reunion para autoayuda en Avilés,
La sala se lleno por completo, alli le entregamos un
diploma y le trasladamos estas palabras para agra-
decerle su gran ayuda a lo largo de estos anos:

“Laureano, tu has aportado los pilares
de nuestra autoayuda”.

ecuerdo la primera

charla que nos ofre-

ciste en la Casa de
la Cultura, nos dijiste, “yo
hablaré maximo 10 minu-
tos, sois vosotros los que
tenéis que hablar y partici-
par preguntando vuestras
dudas”..., y vaya si participa-
mos, te hicimos tantisimas
preguntas que parecia no
iban a terminar nunca. Ahi
descubrimos la base y fun-
damento de la autoayuda:
solucionar nuestras dudas
en la medida de lo posible,
eso, evita muchos miedos
y nos ayuda a saber llevar
mejor estas enfermedades
cronicas.

Si sumamos tus charlas
salen mas de una decena,
entrevistas, Escuela para
Enfermos, articulos para re-
vistas, folletos..., Ahora bien,
cuando nos diste la posibili-
dad de consultar nuestras
dudas a través del teléfono,
fue algo increible en autoa-
yuda no se podia pedir mas.

Hubo otra charla que nos
impactdé mucho donde nos
explicaste con claridad nues-
tros derechos como pacien-
tes ante posibles problemas
que nos pudieran acontecer
al ser enfermos crénicos,

esto era un hecho insélito
para nosotros partiendo del
propio médico.

Pero nos llegd el momento
de hacer valer esos dere-
chos y defendernos, cuando
un médico de digestivo nos
convertia de un plumazo en
celiacos y desbarataba la
salud a quienes caian en
SUS manos, que eran mu-
chos, fue uno de los peores
momentos que vivimos los
enfermos de Ell, y td siem-
pre a nuestro lado.

Ha llegado el momento de
tu jubilacién, deseamos que
descanses Yy disfrutes de la
vida con los tuyos, pero RE-
CUERDA a esta gran Familia

de ACCU-Asturias que sigue necesitando gente humana, ser-
vicial y profesional como tu, por eso queremos seguir tenien-
do tu colaboracién en la medida que te sea posible.

Laureano GRACIAS, por todo lo que nos has aportado y ayu-
dado a nosotros y a todos tus pacientes.

ASOCIACION DE ENFERMOS DE CROHN Y COLITIS ULCEROSA DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS



El pasado 12 de febrero, hemos sido
invitados a dar una Charla en Piedras
Blancas, organizada la Asociacion de
Mujeres “Dulce Chacon” y ACCU-Astu-
rias, con la colaboracion del Ayunta-
miento de Castrillon, y enmarcada en

CONFERENCIA EN PIE

el taller Salud al dia. Charla titulada
“Vivencias de un enfermo de Crohn y
Colitis Ulcerosa”. Acudimos Conchita
Lopez Areces voluntaria en Avilés, Mar-
ta Garcia Mena secretaria de ACCU-
Asturias, y yo como responsable y Pre-
sidenta de ACCU-Asturias.

AUTOAYUDA
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Hubo mucha afluencia y mucha par-
ticipacion de las personas de la sala,
ademas contamos con la presencia de
algunas socias de la zona. La organiza-
dora de estas actividades Marilo, nos
hizo entrega al final de un bonito ramo
de flores.

DRAS BLANCAS

Jornada de Nutricion
(febrero).

REUNIONES Y CONSULTAS

SIEMPRE con cita previa llamando a la SEDE al
Tel. 985 091 237, los martes y jueves de 10 a 14 horas.

AUTOAYUDA
¢ Sede Gijon, los miércoles de 18 a 22,30 horas.
/ también autoayuda para ostomizados, previa cita.
7 * Delegacion de Oviedo, los jueves de 18 a 20 horas.
¢ El Foco Avilés, los jueves de 18 a 20 horas.

—
o —
JORNADAS INFORMATIVAS
EN LA DELEGACION DE OVIEDO

ACCU-Asturias continua con éxito de afluencia organizando
“las Jornadas Informativas” para socios y familiares ahora
conjuntamente con las Asociaciones que como la nuestra for-
man parte del Hotel de Asociaciones en la Avda. de Roma,
4 (Oviedo). Invitaremos siempre a diferentes especialistas y
profesionales que puedan ser de interés para nosotros temas
de SALUD y de interés GENERAL.

TERAPIAS INDIVIDUALES CON PSICOLOGOS
Consultas Individual con Psicélogo en Gijon
AVISO: En Oviedo y Avilés, HASTA FINAL DE JUNIO.

CONSULTA DE ILEOSTOMIA Y COLOSTOMIA

En el Hospital Fundacién de Jove (Gijon), enfermeras es-
pecializadas, atenderan a las personas con ileostomia o
colostomia.

Recuerda, Las fechas de dichas Jornadas la situaremos siem-
pre el Gltimo jueves de cada mes y el horario de 19 a 20 horas
de la tarde. También os mantendremos informados de las mis-
mas por correo electrénico y en nuestra pagina web.

CONSULTA DE ASESORAMIENTO GRATUITO
Con un abogado laboralista.

ACTIVIDADES COCEMFE

Aquellos socios de ACCU-Asturias que tengan discapa-
cidad pueden participar en las actividades que organiza
COCEMFE Asturias: Gimnasia, rehabilitacién, logopedia...

Podras encontrar TODA la informacion en:
www.cocemfeasturias.es

Jornada Discapacidad e Incapacidad (marzo).

ASOCIACION DE ENFERMOS DE CROHN Y COLITIS ULCEROSA DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS
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Dr. Sabino Riestra

Responsable de la UM de Ell del HUCA [ .

EL MEDICO RESPONDE
ANTIBIOTICOS

¢Cuando, como y cuales son los antibioticos mas indicados para los enfermos de Crohn y Colitis?

Estas preguntas nos las hacemos quienes tenemos una Ell en numerosas ocasiones cuando por una u otra causa debemos tomarlos.
Por eso en esta seccion haremos unas cuantas preguntas al Doctor, para saber como actuar en estas situaciones.

P. ¢Podria Doctor hacernos una lista
de aquellos antibioticos que mejor
toleramos?, ¢Cuales son al contrario,
los que debemos evitar por riesgo de
producir un brote?

Se sabe desde hace mucho tiempo
que las bacterias en la luz del intesti-
no tienen funciones beneficiosas para
nuestro organismo; asi, intervienen en
la fermentacion de algunos nutrientes
como los carbohidratos, producen al-
gunas vitaminas, evitan la colonizacion
por bacterias patdogenas y regulan el
sistema inmune intestinal. No obstan-
te, me gustaria también destacar que
algunas bacterias muy frecuentes en
nuestro tubo digestivo son causa tam-
bién de enfermedades muy conocidas,
como por ejemplo el Helicobacter pylori
y la Ulcera gastro-duodenal, y el Fuso-
bacterium nucleatum y necrophorum
en la apendicitis aguda.

En la enfermedad inflamatoria intes-
tinal (Ell) se piensa que las bacterias
son el origen del proceso inflamatorio,
bien a través de alguna bacteria con-

creta aun no conocida o, mas bien, por
algin disbalance que causa un esti-
mulo en el sistema inmune intestinal;
ojala en el futuro se descubra alglin
germen cuyo tratamiento consiga cu-
rar esta enfermedad.

Respecto a la pregunta que se plan-
tea, decir que no existe ninguna lista
de antibiéticos mejor o peor tolera-
dos; la diarrea y malestar abdominal
son los efectos adversos mas frecuen-
tes asociados a la toma de cualquier
antibiético, seglin se puede comprobar
en la ficha técnica (prospecto) de los
mismos. Lo que hay que estar seguro
es que exista una indicacion clara de
tratamiento antibiético; aunque parez-
ca algo obvio, sélo hay que usar estos
farmacos cuando haya procesos causa-
dos por bacterias.

Muchos pacientes con Ell se encuen-
tran inmunodeprimidos por farmacos
(corticoides, inmunomoduladores y/o
biolégicos), y van a precisar tratarse
con antibidticos precozmente cuando

presenten algln proceso infeccioso
bacteriano, pues estos pueden ser mas
graves. Por tanto, la frase de “como
estds tomando esos medicamentos
no puedo recetarte nada para la infec-
cion” es totalmente errénea, ya que
precisamente los pacientes inmunode-
primidos son los que deben de tratarse
mas precozmente.

No quiero finalizar esta respuestasin
recordar la necesidad de tener al dia
la cartilla de vacunaciones (gripe, téta-
nos, neumococo, hepatitis B, y otras se-
gln los casos), pues siempre es mejor
prevenir que tratar.

P. ¢Para qué estarian indicados los
antibioticos en pacientes con EII?

Las siguientes son situaciones clinicas
en las cuales es frecuente el uso de an-
tibidticos en pacientes con Ell:

®En casos de existencia de estenosis
(estrecheces), sobre todo en la enfer-
medad de Crohn, pueden producirse
situaciones de sobrecrecimiento bac-

En tu declaracién de la renta marca Actividades
de Interés General consideradas de Interés Social

Ahora es el momento de elegir si quieres que parte de tus
impuestos vaya a ayudar a millones de personas... o no.
Mo te cuesta nada. No pagards mas, ni te devolverdn menos.

[ SOLIDARIA

www. xsoli

TU GESTO LO CAMBIATODO
Siguancs en B3 Lo #DeclirateX

“ F:H carmi %] ¥
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teriano que empeora los sintomas
de distensioén, ruidos intestinales y
diarrea, de ahi que se usen ciclos de
metronidazol o de rifaximina.

®En pacientes con brotes graves de
colitis ulcerosa se usan antibiéticos
para prevenir el desarrollo de infec-
ciones; en estos casos se suele usar
una combinacion de ciprofloxacino y
metronidazol.

o Cuando hay abscesos intrabdomina-
les en la enfermedad de Crohn, ade-
mas de intentarse un drenaje percu-
tdneo y de que con frecuencia sea
necesaria la cirugia, también se usa
ciprofloxacino y metronidazol.

®En la enfermedad perianal activa,
ademas del drenaje quirdrgico, y an-
tes del tratamiento especifico con

inmunomoduladores y biologicos, se
usa ciprofloxacino y metronidazol o
amoxicilina-clavulanico, durante pe-
riodos de 4 o mas semanas.

o En pacientes con Ell es frecuente la
diarrea por Clostridium difficile, que
se tratan con metronidazol o vanco-
micina.

e® Cuando hay un sindrome de intestino
irritable asociado a la Ell, uno de los
tratamientos que se puede realizar
son los ciclos de rifaximina.

P. ¢Después de finalizar la tomadel
antibiotico que deberemos hacer
para reparar sus efectos en nuestro
organismo?

Efectivamente, tras la toma de antibi6-
ticos se puede producir diarrea, habi-
tualmente por disbacteriosis intestinal

CONSULTAS
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o por infeccion por Clostridium diffici-
le. Recientemente, se ha publicado un
metanalisis sobre el uso de probidticos
(mezcla de Bifidobacterias y Lactobaci-
los que inducen la recuperacién de la
flora bacteriana intestinal normal) para
prevenir diarrea asociada a Clostridium
difficile en adultos y en nifios; en él se
demuestra que el uso de estos produc-
tos es efectiva y segura para prevenir
estos cuadros diarreicos. La toma de
probidticos deberia de hacerse durante
el tiempo que se esta tomando el anti-
bidtico, para que sea efectivo. No obs-
tante, el problema es que estos produc-
tos no estan financiados por el Sistema
Nacional de Salud, lo que limita su uso
en la practica clinica. Probablemente
podriamos indicarlos en aquellos pa-
cientes con Ell que necesitan antibiote-
rapia y presentan antecedentes previos
de diarrea cuando usaron antibiéticos.

{EXCURSION A COIMBRA, AVEIRO, GUIMARAES Y VALENCA DO MINO

AUTOCAR DE LUJO. HOTELES DE TRES ESTRELLAS CON PENSION COMPLETA. (Almedina y Fundador) y SEGURO DE VIAJE
PRECIO: 160 EUROS. SUPLEMENTO INDIVIDUAL: 30 EUROS. PLAZAS LIMITADAS. FECHA LIMITE PARA APUNTARSE: 25 JUNIO

COIMBRA
A
el

DEL 4 AL 6 DE JULIO 2014

Saldremos a las 6,30 de Gijon (Gota de Leche)y a las
7 de Oviedo (Plaza de la Gesta). Haremos las para-
das que se programen hasta llegar a Coimbra donde
tendremos el almuerzo y el alojamiento. Por la tarde
tendremos la opcién de visitar los lugares mas inte-
resantes de la ciudad como son “Los pequeinitos”, la
Universidad, etc. En el hotel tendremos la cena.

Al dia siguiente, tras el desayuno, nos acercaremos
a la hermosa ciudad de Aveiro, conocida como “la
Venecia Portuguesa”. Terminada la visita seguiremos
hasta La histérica ciudad de Guimaraes, antigua ca-
pital de Portugal. En la propia ciudad tendremos el
almuerzo y el alojamiento. Por la tarde tendremos
tiempo libre para conocer todo lo mas interesante de
la ciudad. En el hotel de alojamiento tendremos la
cena. El Gltimo dia, desayunaremos temprano y parti-
remos hacia la comercial ciudad de Valenca do Miiio
donde tendremos el almuerzo y tiempo para recorrer
sus bulliciosas calles.

Finalmente, seguiremos viaje hasta llegar a nuestro
lugar de origen.

MAS INFORMACION DE LAS EXCURSIONES EN:

www, rias.or,
AVEIRO accuasturias.org

ASOCIACION DE ENFERMOS DE CROHN Y COLITIS ULCEROSA DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS
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Jose A. Jarne
@JOSEAJARNE

UN DIiA DE SOL, PREMIOS Y CONSEJOS
Fiesta Anual de Accu-Asturias

| dia 27 de abril nacid

como cualquier otro dia
tipico de Asturias en esta
época. Por un lado queria
agarrarse a esa incipiente
primavera, pero por otro el
viejo invierno no dejaba de
amenazar con sus Ultimos
coletazos. Pero ello no fue
obstaculo para que ACCU-
Asturias organizara los ac-
tos de su tradicional y po-
pular fiesta anual. Pero ello
no fue obstaculo para que
ACCU-Asturias  organizara
los actos de su tradicional y
popular fiesta anual. Como
epicentro, dos colosos: por
un lado, una mesa redonda
acerca de las manifestacio-
nes extra intestinales de la
Enfermedad Inflamatoria In-
testinal; por otro, la entrega
del Premio ACCU-Asturias.

Todo en un lugar méas que
conocido: el Restaurante
Pena Mea, en Llanera.

Hasta alli se desplazaron
socios, familiares, amigos
de la asociacion, médicos,
algunos invitados y también

Mesa ponentes Conferencia.

una representacion insti-
tucional del Ayuntamiento
anfitrion representada en la
persona de la concejala de
sanidad y servicios sociales.

La primera parte del acto
tuvo un lleno hasta la ban-
dera (refiriéndonos  en
términos taurinos). No en
vano, los doctores Francis-
co Vizoso, Antonio Altadill
y Jorge Saa (de la Funda-
cion Hospital de Jove) eran
los grandes esperados. Los
asistentes deseaban es-
cuchar detalladamente las
explicaciones sobre esos
procesos extra intestinales.
Se puso luz y taquigrafos en
muchos interrogantes que
habitualmente se hacen los
pacientes: quién, como, por
qué, donde, para... Al finali-
zar, foto de familia.

La segunda parte del even-
to se inicié con el tradicional
coctel de bienvenida que
pudimos degustar, de forma
abundante, en los soporta-
les de la parte alta del edi-
ficio. El sol iba imponiendo

Aperitivo.

su normal. La temperatura era algo mas que tibia. Y el am-
biente, excelente.

Poco a poco el personal se fue acomodando en sus respec-
tivas mesas para iniciar el acto institucional propiamente di-
cho de entrega del Premio ACCU-Asturias a la Fundacion Caja
Rural de Gijon, que estaba representada en la persona de su
Presidente y su Secretario.

Cierre de Jornada medica sobre la EIl.

ASOCIACION DE ENFERMOS DE CROHN Y COLITIS ULCEROSA DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS
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La Vicepresidenta de Accu-Asturias
Mercedes Garcia entrega el diploma.

Publico asistente a la conferencia.

La presentadora del acto fue dando paso a los intervi-
nientes: primero, nuestra Presidenta. A continuacion,
nuestra Secretaria hizo lectura del acta de concesion
del galardén. Se hizo entrega del mismo. El Presidente
la Fundacion Caja Rural de Gijén tomo el relevo de las
anteriores para agradecer el gesto y mostrar su voluntad
de continuar colaborando con la entidad. Como colofén
institucional, la concejala de sanidad y asuntos sociales
de Llanera clausuré el acto, dando paso ya al almuerzo
propiamente dicho.

\

D. Jesus Fuentes agradece el premio.

A los postres, llegd la parte mas
IGdica del acto, dirigida por “Eduar-
do y sus muchachas”. No, no es el
titulo de una pelicula. Pero no se
puede terminar nada en esta aso-
ciacién sin su bendicién. Una cere-
monia ésta insustituible. Por eso,
mand6 por naturales. Y se despa-

De izda. a dcha. Luisana de Albornoz, Pta. de ACCU-Asturias, D. Jesus Fuentes, Pte. de la Fundacion B
Caja Rural, Mercedes Garcia, Vicepta. de ACCU-Asturias, Monica Camblor, Concejala de Llanera y ché con templanzay bravura, como
Marta Garcia, secretaria de ACCU-Asturias. siempre. No se pueden perder las

ASOCIACION DE ENFERMOS DE CROHN Y COLITIS ULCEROSA DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS
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sanas costumbres. Por eso se arrancé
con chistes y chascarrillos de denomi-
nacién de origen (como el vino o el ja-
mén), que arrancaron las carcajadas de
los presentes mientras la rifa seguia su
turno, y el respetable pasaba a recoger
su lote de regalos. Su presencia era co-
secha propia, atentamente custodiado
por Sandra y Adrian.

Valentina la gran suertuda y
envidiada de nuestra Fiesta
recogio un monton de lotes

Y, entre bartulos, chistes y ocurrencias,
el personal empezdé a marchar. Todo
habia terminado, pero a la vez, ya se
empezaba a ronronear qué se iba a or-

ganizar al ano que viene, dado que la
asociacion cumple sus bodas de plata.
Casi nada. Habra que asistir. Habra que
contarlo.

FIRMAS QUE COLABORARON CON ACCU-ASTURIAS EN LA FIESTA 2014

 Acuario de Gijon.

e Balneario de Las Caldas.
» Cafeteria San Rafael.

e Caja Rural.

e Casa de Aldea ElI Madreneru.
e Casa Pepito (Peon).
 Confiteria Centro Pan.

* Confiteria La Playa.

* Coca Cola.

e Crivencar.

* De Antiguo.

* Deportes Arconada.

* Distribuciones Mendoza.
e El Comercio.

* Emilio Martinez.

e Farmacia Torres.

e Fernando Alonso Oficial.

* Fotocristal.

* Frontera Verde.

* Fundacion Alimerka.

* Fundacion Baloncesto 2014.
e Gasana.

e Gondi.

e Grupo Cortefiel.

* HC Energia.

» Héctor Reyes Fisioterapia.
» Herboristeria Hierbabuena.
* Hermanos Blanco.

¢ [nditex.

* Mango.
* Montepio y Mutualidad
de la Mineria Asturiana.
* Ndcleo Zoolégico “El Bosque”.
e Pablo Moro Oficial.
* Paula Rojo Oficial.
e Panrico.
* Peluqueria Aurora Iglesias.
* Peluqueria Julia Bastian.
* Petit Plaisir.
* Pub Colores.
e Purificacion Garcia.
* Real Sporting de Gijon.
* Toni Villaverde Estilismo.
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ACCU-ASTURIAS DE MARCHA PARA CONMEMORAR

EL 19 DE MAYO, DIA MUNDIAL DE
LAS ENFERMEDADES INFLAMATORIAS INTESTINALES

La Asociacion traslado al domingo 18 la fe-
cha de la marcha para que TODOS pudiéra-
mos acudir al ser dia festivo, en total éramos
unos cien.

No podiamos ni imaginar el dia tan estu-
pendo y soleado que ibamos a disfrutar,
hacia las 11 empezamos el recorrido, el
trayecto partia de la entrada principal del
recinto Ferial Luis Adaro y finalizaba en la
Universidad Laboral.

Aunque no hubo percance alguno, tomamos
precauciones y contamos nada menos que
con la ambulancia de Cruz Roja que fue
siempre guardandonos las espaldas, coche

escoba y médico para caso de necesitad,
itodo un lujo!

Ya en la Universidad y después de ha-
cernos un buen reportaje de fotos para la
revista, tomo la palabra la Presidenta de
ACCU-Asturias, Luisana de Albornoz ha-
ciendo alusion a nuestro lema: “ACTIVA TU
SALUD”, y al significado que esta marcha
tenia para dar a conocer las Ell, sensibilizar
a nuestra Sociedad, y pedir que se invier-
ta dinero para Investigacion, luego Javier
Morifiigo representante de la Juventud
de ACCU-Asturias leyé la carta manifiesto
que se prepar6 para este dia y finalmente
el Dr. Sabino Riestra que dirige la Unidad

Monogréfica de la Ell del HUCA y apoyo la
marcha en todo momento, nos dirigié unas
palabras donde manifestd la necesidad
de trabajar unidos para lograr que en es-
tos momentos que la sanidad no dispone
de muchos recursos, podamos mantener
el mismo servicio, y si es posible alguna
mejora como seria impartir educacion a un
porcentaje de enfermos, algo que ayudaria
a mejorar la afluencia en la consulta.

Como resumen de esta jornada deciros
que nos ha unido aun mas en torno a
nuestras enfermedades y que trata-
remos de volver a repetir con nuevas
ideas que nos vayais aportando.

..,I_..:_.nll...i A }
U WA

\ éCudntas veces te ha costado \
el explicar lo que le pasa a tu barriga? e
éCudntas veces te has sentido
avergonzado cada vez que has tenido m
que salir corriendo?
|
#imaginaEll SmaginakEll éCudntas veces te has sentido SmaginakEll
tener 20 sagundos para saf Un exparto an ancontrar culpable cuando no puedes hacer depender do un
encontrar un bafio un bafio en menos da 20 algo que te gusta con tus amigos? medicaments para sar
sagundos “moemal®
[Clgecy / Tlgecy &Y cuantas veces has tenido que Tlgece
repetir lo que sientes y lo que te
\ pasa?
— Muchas personas desconocen lo . .
que es tener una Enfermedad
Inflamatoria Intestinal. Puede que
e insEN sepaq que la enfermedad de C,rohn y
—_— ,‘;i'uﬁ“"g y una boisa que w'm"‘“ i " o5 la colitis L{Icergsa son patologias del Cliiginas ki
por Inteating I respiesta Bmﬂm qpqr.qTo digestivo pero no se hacen calidad d m”':“ b
planas con los amigos una idea de hasta qué punto pueden clenlls t::n E"
{“lagcy {Tlggcy / condicionar la calidad de vida de los | !ﬂm /
= = pacientes. -
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Andrea Murias
Técnico Superior en Nutricion *

LA ALIMENTACION

No hay pruebas de que los alimentos
desencadenen, alarguen o0 empeoren un brote,
de forma que ¢ Para qué sirve la alimentacion en
las Ell? El objetivo principal es prevenir y tratar
la desnutricion, pero también sabemos que
puede mejorar o EMPEORAR ALGUNOS sintomas,
como las diarreas.

LAS CAUSAS DE LA DESNUTRICION

Reduccion de la ingesta, por pérdida de apetito (por medica-
mentos o0 miedo al dolor) y por dietas muy restrictivas.

Aumento de las demandas metabélicas por actividad infla-
matoria, fiebre e infecciones.

Malabsorcion y maldigestion por pérdidas intestinales
(diarrea, sangrado...) o interaccién de algunos farmacos con
los alimentos.

EN LAS EIl

¢QUE PODEMOS COMER LOS ENFERMOS DE EII?

Hay que diferenciar entre estar en remision (debemos seguir
una dieta equilibrada, eliminando sélo los alimentos que nos
sientan mal) y en brote (diferenciando entre grave, moderado
y leve) hay unas pautas generales:

M Eliminar la fibra. Hay que
diferenciar entre fibra soluble e
insoluble.

M Controlar la cantidad de grasas
saturadas, porque dificultan la
digestion.

M Controlar la cantidad de
azlcar, ya que ésta provoca la
entrada de agua en el intestino
provocando diarrea.

B Comprobar la tolerancia a la
lactosa, ya que en brote al tener
las microvellosidades danadas
no fabricamos la enzima lactasa,
que es encargada de convertir
la lactosa en azlcares sencillos.
Al no ocurrir esto, la lactosa nos
provoca malestar.

Es importante controlar
la lactosa, pues nos provoca malestar.

ASOCIACION DE ENFERMOS DE CROHN Y COLITIS ULCEROSA DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS



Controlar la cantidad de azucar, ya
que ésta provoca la entrada de agua
en el intestino provocando diarrea.

.

(@)

BROTE SEVERO

Es la mas restrictiva y no suele
durar mucho en el tiempo.

Tipo de Coccion: Cocido y papillote.

PAN
Pan blanco tostado.

CEREALES

Arroz hervido, pasta pequena para
sopa, harina de maiz, sémola de
arroz y sopa de tapioca.

PATATAS
Puré de patata (se le puede echar
un poco de zanahoria).

PESCADOS
Pescado blanco magro
(bacalao fresco, merluza).

HUEVOS
Tortilla francesa, huevo cocido
(coccion larga).

CARNE
Pollo y pavo (sin piel), conejo,
ternera magra o picada.

EMBUTIDO
Jamoén y pavo cocido, jamén serrano
(quitando la grasa).

LECHE
Comprobar tolerancia.

GRASAS
Aceite de oliva, mantequilla
(en pocas cantidades).

FRUTAS
Manzana asada o rallada, platano
maduro y pera asada o en compota.

DULCES
Galletas tipo Maria (poca cantidad)
y mermelada (poca cantidad).

BEBIDAS
Agua, té suave, caldo vegetal, agua
de arroz y zanahoria.

BROTE MODERADO

Introducimos nuevos alimentos:

Tipo de coccion: Plancha, hornoy
parrilla (incluidas las anteriores).

PAN
Pan de molde, pan tostado y
pan del dia anterior.

CEREALES

Pasta hervida (muy cocida),
cereales de base de maiz sin azucar
(tipo kornflakes).

PATATAS
Patata cocida.

PESCADOS
Gambas y langostinos.

CARNE
Lomo de cerdo, cordero sin grasa,
perdiz, potro.

LECHE

Yogur natural, queso semiseco en
cantidad moderada (tipo Manche-
go, Emmental, Gruyere) y quesitos
desnatados.

FRUTAS
Manzana asada o rallada, platano
maduro y pera asada o en compota.

DULCES

Melocotén en alnibar sin zumo,
Zumos de uva 0 manzana caseros
y colados.

BEBIDAS
café suave.

REPORTAIJE
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BROTE LEVE

Elaborada con alimentos con fibra
soluble, poca fibra insoluble y
residuos. Dieta controlada en grasas
transformadas (bolleria, pasteleria,
precocinados comerciales).

Tipo de coccion: Cocido, papillote,
plancha, horno, grillo y parrilla,
guisos y estofados suaves.
(Incluidas las anteriores).

PAN
Pan del dia.

LEGUMBRES
En puré, bien tamizados.

VERDURAS
Ajo, cebolla y zanahoria (en poca
cantidad).

En puré (calabacin, puntas de
esparragos, corazon de alcachofa,
remolacha).

Berenjena sin piel ni semillas,
judias verdes tiernas hervidas,
endibias cocidas.

NO CONSUMIR EN CRUDO

EMBUTIDO
Longaniza, lomo y fuet.

LECHE
introducir con normalidad y
comprobar tolerancia.

FRUTAS
Manzana asada o rallada, platano
maduro y pera asada o en compota.

DULCES
Bizcochos (con poco azlcar).

NUTRICION ARTIFICIAL EN LAS Ell

Hay que diferenciar entre nutricion enteral, que es aquella que administra solucio-
nes nutritivas artificiales por via oral o mediante sondas, y la nutricién parenteral

que lo hace por via intravenosa.

Los médicos y dietistas decidiran cual utilizar basandose en las indicaciones y con-

traindicaciones de ambos.
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El pasado 26 de octubre tuvo lugar en el Antiguo Instituto Jovellanos una Charla muy interesante sobre:

“ABORDAIJE DE LA INCAPACIDAD LABORAL Y LA DISCAPACIDAD, REFERENTE A
LAS ENFERMEDADES INFLAMATORIAS INTESTINALES: CROHN Y COLITIS ULCEROSA”

SEGUNDA ENTREGA

LA EVALUACION DE LA INCAPACIDAD EN
PACIENTES CON ENFERMEDAD DE CROHN

PONENTE:
D. Diego Garcia, Letrado Director de Novaley.

El objetivo de este estudio es evaluar los criterios utilizados por parte de los tribunales
espanoles para otorgar pensiones de invalidez en pacientes con Enfermedad de Crohn.

1 DIFERENTES GRADOS DE INCAPACIDAD PERMANENTE Y

REQUISITOS PARA EL ACCESO A CADA UNO DE ELLOS

La incapacidad permanente es una prestacion econémica que trata de
(1) DIFERENTES GRADOS DE INCAPACIDAD cubrir la pérdida de ingresos que sufre un trabajador cuando por enfer-
PERMANENTE Y REQUISITOS PARA medad o accidente ve reducida o anulada su capacidad laboral.
EL ACCESO A CADA UNO DE ELLOS.
Es importante tener en cuenta que la enfermedad de Crohn es una en-
(2) PROCEDIMIENTO: ADMINISTRATIVO fermedad comun, por tanto, para tener derecho a pensién se tiene que
Y JUDICIAL. haber cotizado un tiempo determinado a la Seguridad Social. De la coti-
zacion dependera la base reguladora que fijara la cuantia de la pension.
(3) LA INCAPACIDAD EN PACIENTES

CON ENFERMEDAD DE CROHN. Para el supuesto de no alcanzar los periodos minimos de cotizacion exi-

gidos se establece una modalidad no contributiva, para aquellas per-

(4) ACTUALIDAD: NOTICIAS Y sonas que acrediten una insuficiencia de recursos. La gestion de estas

CASOS FAMOSOS. pensiones esta atribuida a los 6rganos competentes de cada Comunidad
Auténoma.
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LOS DIFERENTES GRADOS QUE PUEDEN RECONOCERSE SON LOS

SIGUIENTES:

Incapacidad permanente parcial
Ocasiona al trabajador una dis-
minucion no inferior al 33% en su
rendimiento normal, sin impedirle
la realizacién de las tareas funda-
mentales de la misma.

Para el caso de enfermedad co-
mun, se requiere tener cubierto
un periodo previo de cotizacién de
1.800 dias comprendidos en los 10
anos inmediatamente anteriores.

La cuantia serd un pago Unico
de 24 mensualidades de la base
reguladora (la misma que sirve
para el célculo de la incapacidad
temporal, como norma general es
el resultado de dividir el importe
de la base de cotizacion del tra-
bajador del mes anterior entre el
ndmero de dias a que se refiere
dicha cotizacion).

Incapacidad permanente total
Inhabilita al trabajador para su
profesion habitual pero puede de-
dicarse a otra distinta.

Para el caso de enfermedad co-
mun, se requiere tener cotizado
un cuarto del tiempo transcurrido
entre la fecha en que cumplié los
20 anos y la del hecho causante,
con un minimo, en todo caso, de
5 anos. Ademas, un quinto del pe-
riodo de cotizacion exigido debe
estar comprendido en los Gltimos
10 anos.

Si fuera menos de 31 anos se re-
quiere un tercio del tiempo trans-
currido entre la fecha en que cum-
pli6 16 anos y el hecho causante.

La cuantia sera el 55% de la base
reguladora, se incrementara un 20%
a partir de los 55 anos cuando por
diversas circunstancias se presuma
la dificultad de obtener empleo en
actividad distinta a la habitual.

Incapacidad permanente absoluta,
Inhabilita al trabajador para toda
profesion u oficio.

En el caso de enfermedad comun, se
requieren tener cotizadoun cuarto
del tiempo transcurrido entre la fe-
cha en que cumplié los 20 anos vy la
del hecho causante, con un minimo,
en todo caso, de 5 afios. Ademas, un
quinto del periodo de cotizacion exi-
gido debe estar comprendido en los
Gltimos 10 anos.

Si fuera menor de 31 anos se requie-
re un tercio del tiempo transcurrido
entre la fecha en que cumplié 16
anos y el hecho causante).

Si el trabajador no estuviera en
situacion de alta al momento del
hecho causante se exigen 15 anos
cotizados, de los cuales 3, deben
estar comprendidos en los Ultimos
10 anos.

La cuantia sera el 100% de la base
reguladora.

Gran invalidez

El trabajador incapacitado perma-
nente necesita la asistencia de otra
persona para los actos mas esencia-
les de la vida (vestirse, desplazarse,
comer o analogos).

Los periodos de cotizacion exigidos
se fijan de la misma manera que
para la incapacidad permanente
absoluta.

La cuantia se forma por el impor-
te de la pension que corresponda
por incapacidad permanente (total
o0 absoluta) incrementada con un
complemento destinado a remune-
rar a la persona que atienda al be-
neficiario (el complemento no pue-
de ser inferior al 45% de la pensién
percibida- sin el complemento- por
el beneficiario).

REPORTAJE
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2 PROCEDIMIENTO:

ADMINISTRATIVO Y JUDICIAL

Procedimiento administrativo:
Este procedimiento puede iniciarse por 3 vias:

1) De oficio, por la entidad gestora cuando el
trabajador proceda de incapacidad tempo-
ral y haya sido dado de alta por agotamien-
to del plazo o por encontrarse en situacion
constitutiva de incapacidad permanente; a
peticién de la Inspeccién de trabajo o por
peticion del Servicio Pablico de Salud.

2) A solicitud de las entidades colaboradoras.

3) A peticion del interesado.

El equipo de valoracion de incapacidades
(EVI) formulara el dictamen-propuesta y los
directores provinciales del INSS dictaran re-
solucién expresa declarando el grado de in-
capacidad, la cuantia de la prestacién eco-
némica y el plazo a partir del cual se puede
instar la revision de la incapacidad por agra-
vacion o mejoria.

Si no se esta de acuerdo con esta resolucion
se tiene un plazo de 30 dias para presentar
recurso. En la mayoria de los casos la recla-
macion previa no tiene éxito y hay que pasar
a la via judicial.

Procedimiento judicial:

Ante los juzgados de lo social, lo ideal se-
ria que el perito que acompana al abogado
fuera especialista de digestivo, pero normal-
mente no es asi. El médico de la sanidad
publica puede acudir como testigo pero no
como perito. Finalmente se dicta sentencia
ysi no se esta de acuerdo se puede recurrir
a un Tribunal Superior.

Con la sentencia definitiva daran el alta o la
invalidez. Si se gana el proceso se cobraran
los atrasos.

Al cabo de dos anos la Seguridad Social pue-
de pedir una revisién por mejora. Si se con-
cluye que el paciente ha mejorado y puede
trabajar, se le puede retirar la pensién. Tam-
bién el paciente puede al cabo de los dos
afnos pedir una revision por empeoramiento.

En la Enfermedad de Crohn la Seguridad So-
cial no suele pedir revisiones.
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3 LA INCAPACIDAD EN PACIENTES

CON ENFERMEDAD DE CROHN

La enfermedad de Crohn,
como patologia invalidan-
te, se mueve en el campo
legal desde Incapacidad
permanente total a la ab-
soluta, siendo determi-
nante el estado en que
se encuentra la evolucion
de la enfermedad y la inci-
dencia de los efectos en la
capacidad laboral del su-
jeto afectado. En las fases
de crisis, la imposibilidad
de trabajar es evidente y
esta fuera de toda duda,
mientras que si los perio-
dos de mejoria tienen una
duracion suficiente, esta
claro que la enfermedad
por si misma no determi-
nara una situacién de in-
capacidad permanente.

Como vienen manteniendo
las resoluciones judiciales,
la anemia, los dolores ab-
dominales, la pérdida de
peso, la sensacion cons-
tante de cansancio y la
depresion, son aspectos
habituales de esta enfer-
medad. De acuerdo con
esto, segln declara la ju-

risprudencia, la enferme-
dad de Crohn es incompa-
tible con las actividades
que exijan a la persona
afectada sobreesfuerzos
fisicos importantes, que
impliquen estar de pie o
sentado de forma prolon-
gada y continua, que no le
permitan el seguimiento
del tratamiento prescrito,
que dificulten el uso de los
servicios en los supuestos
habituales de urgencia in-
testinal o que conlleven la
realizacion de constantes
desplazamientos.

Ademas de lo anterior, en
el caso de puestos que im-
pliguen manipulacion de
alimentos se suma una di-
ficultad, en las industrias
0 establecimientos donde
se manipulan alimentos
no pueden trabajar per-
sonas con enfermedades
transmisibles por alimen-
tos, o personas portado-
ras de microorganismos
causantes de éstas. El
personal manipulador de
alimentos tiene la obliga-

i <.

cion de comunicar a sus su-
periores cualquier alteracion
de su salud que pueda conta-
minar los alimentos que ma-
nipula. Se considera una cau-
sa de exclusion definitiva el
padecimiento de afecciones
gastrointestinales como pro-
cesos diarreicosinfecciosos,
enfermedad de Chron, colitis
ulcerosa u otrasdiarreas no in-
fecciosas en fase aguda, pre-
sencia de ileostomia ocolosto-
mia (en funcion del grado de
control de la higiene personal
alcanzado) y, por Ultimo, exis-

Diego Garcia. Letrado Director de Novaley.

tencia de infecciones estrepto-
cocicas o estafilocécicas.

Dado que muchas de las in-
fecciones citadas se deben a
gérmenespresentes en la flo-
ra normal de piel y mucosas,
y que las técnicas dedetec-
cion de laboratorio para virus
tienen baja sensibilidad, se
consideraque con el reconoci-
miento médico periddico sblo
puede determinarse sise ha
detectado o no enfermedad,
y que el dictamen médico de-
belimitarse a certificar que, de

4 ACTUALIDAD: NOTICIAS Y CASOS FAMOSOS

(15/02/2012) (24/05/2012) (24/05/2012)
ELDIARIO VASCO El Confidencial ELPAIS
Segun relata la noticia, la deteccion de la enfermedad Con motivo del Dia Mundial de la Una noticia que, aunque se sale del tema,
antes de que se produzcan los brotes es clave para Enfermedad Inflamatoria Intestinal, ilustra muy bien las dificultades con las que

que haya la minima afectacion en la calidad de vida.
Existen suficientes farmacos para que la mayoria de-
los enfermos puedan hacer vida normal si disponen de
un tratamiento adecuado a las manifestaciones de la
enfermedad que padecen.

representantes de Asociaciones de
Enfermos de Crohn llaman la aten-
cién sobre la gravedad y las secuelas
discapacitantes que puede provocar la
enfermedad.

se encuentran estos pacientes a la hora de
diagnosticar su enfermedad, ya que cursa con
sintomas muy diversos.

CONDENA POR CONFUNDIR UNA
ENFERMEDAD DE CROHN CON

UNA ANOREXIA

Un juzgado de Sevilla ha condenado al Servi-
cio Andaluz de Salud (SAS) a indemnizar con
262.797 euros a un adolescente que durante
cinco afios fue tratado de anorexia nerviosa,
con tratamiento psiquiatrico, sin detectar que
padecia una enfermedad de Crohn, una dolen-
cia intestinal.

lldefonso Pérez (Presidente de la
Confederacion de Asociaciones de
Enfermos de Crohn y de Colitis Ulce-
rosa de Espafia), resalta que los pa-
cientes “muchas veces ven truncado su
desarrollo personal, laboral e incluso
afectivo” Ademas, los jovenes “tienen
en ocasiones que dejar sus estudios o
no saben como enfrentarse a un puesto
de trabajo por miedo a ser rechazados
o despedidos por las bajas laborales”.

El estudio internacional IMPACT, elaborado con casi
5.000 pacientes, revela que, en Espafia, los enfermos
de Crohn tienen una media de edad de 39 afios y en
un 16% de los casos estan incapacitados para trabajar.

Las molestias de esa enfermedad hacen que los pa-
cientes pierdan 3 horas y media semanalmente en su
trabajo y, cuando sufren un brote, el tiempo se eleva a
5 horas y media. Asimismo, en los Ultimos dos afios, el
45% de los enfermos espafioles han estado ingresa-
dos con una estancia media en el hospital de 24 dias.

ASOCIACION DE ENFERMOS DE CROHN Y COLITIS ULCEROSA DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS



La enfermedad de Crohn, como patologia invalidante, se mueve en el cam-
po legal desde Incapacidad permanente total a la absoluta, siendo deter-
minante el estado en que se encuentra la evolucion de la enfermedad y la
incidencia de los efectos en la capacidad laboral del sujeto afectado.

acuerdo con el conocimiento del profe-
sional, hay o no impedimento médico
para que el trabajador examinado sea
aptopara la manipulacién de alimentos,
siempre que se utilicen las medidas de-
prevencion adecuadas.

En el momento de solicitar la incapaci-
dad es importante aportar buenos in-

proximo, se entiende que estamos ante
una incapacidad permanente total.

Por tanto, la profesion del paciente
resulta fundamental, para el caso de
la incapacidad permanente total (las
reducciones anatdémicas o funciona-
les definitivas inhabilitan al trabajador
para la realizacion de todas o de las
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fundamentales tareas de la profesion
habitual, siempre que pueda dedicar-
se a otra distinta) hay que determinar
la correlacién entre las limitaciones del
paciente y las tareas que la persona
debe realizar en su actividad laboral
o profesional, para ello,debe aportar-
se una descripcion pormenorizada del
puesto de trabajo. Se valoraran los re-
querimientos de la profesion habitual,
si la misma es de cara al publico, si el
trabajador debe permanecer durante
mucho tiempo en el coche para los des-
plazamientos, la edad del trabajador,...

formes médicosen los que se explique
bien la enfermedad y sus repercusiones
en la vida del enfermo. Es bueno que
se explique con claridad que se trata
de una enfermedad crénica y no hablar
de “brotes”, que tiene una connotacion
negativa.

Los jueces trabajan con una gran incer-
tidumbre, la abundancia de sintomas
diversos y la falta de criterios claros para

su evaluacién hacen que tengan proble- -
mas a la hora de dictar sentencia. Ade-

mas, el médico especialista no tiene por

gué tener conocimiento de la parte judi-

cial y esto a veces causa malentendidos

por la interpretacion que pueda hacer el
tribunal de sus observaciones.

En esta enfermedad, es determinante
para valorar la posible incapacidad per-
manente el nimero de deposiciones o
evacuaciones que como consecuencia
de la enfermedad precisa realizar diaria-
mente el enfermo. Si el nimero es muy
elevado supone la imposibilidad de rea-
lizar cualquier tipo de trabajo por cuen-
ta ajena y por lo tanto estariamos ante
una incapacidad permanente absoluta,
mientras que si las deposiciones no son
muy elevadas pero si lo bastante como
para suponer la necesidad de un lavabo

Para que pueda ser reconocido el grado de incapacidad absoluta, ha de exigirse
que el trabajador se encuentre totalmente inhabilitado para toda profesion u oficio.
Esta ausencia de habilidad ha de entenderse como pérdida de la aptitud psico-
fisica necesaria para poder desarrollar una profesion en condiciones de rentabilidad
empresarial, y por tanto, con la necesaria continuidad, dedicacion, eficacia y profe-
sionalidad exigible a un trabajador fuera de todo heroismo o espiritu de superacion
excepcional por su parte.

CASOS FAMOSO0S

Anastacia

La cantante padece esta enfermedad, de la que ya fue operada cuando tenia
13 afios. Le ocasiona fuertes dolores y le obliga a mantener una estricta me-
dicacion, asi como una dieta muy severa. Segun explica, le diagnosticaron la
enfermedad tan joven que tuvo que incorporarla a su forma de vida. “Nunca
habia oido de la enfermedad de Crohn y no era consciente de los sintomas que
causaba. No era consciente de que seria algo con lo que lidiaria toda mi vida”.

Mike Mccready
Guitarrista de Pearl Jam, 25 afios de enfermedad y 20 afios de
carrera.

Tras reconocer su enfermedad se volvié un ferviente activista, esta
buscando el apoyo de algunos parlamentarios estadounidenses
con el fin de que aprueben una ley para pedirle a los propietarios
de negocios diversos que sean sensibles con la delicada situacion
de los enfermos de Crohn o enfermedades similares que niegan su

Segun afirma, se siente muy contenta por hablar de su enfermedad de Crohn. T
acceso a sus bafios privados.

"La gente a menudo es mal diagnosticada o tienen demasiado miedo o ver-
glienza de ir al médico con sus sintomas. Ellos necesitan saber que tener la
enfermedad de Crohn no es algo de que avergonzarse”.

ASOCIACION DE ENFERMOS DE CROHN Y COLITIS ULCEROSA DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS
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Investigadores tras finalizar las conferencias.

FICEMU informa a sus socios sobre el avance de
las investigaciones con células madre uterinas

| pasado 20 de diciembre, el salén

de actos del Antiguo Instituto Jove-
llanos, de Gijon, acogié diversas ponen-
cias, con las que varios de los miembros
del Consejo Cientifico Asesor de FICEMU
(Fundacién para la Investigacion con
células madre uterinas), investigadores
de la Unidad de Investigacién de la Fun-
dacién Hospital de Jove de Gijon, y del
CIMUS (Centro de Investigacion en me-
dicina molecular y enfermedades créni-
cas) de la Universidad de Santiago de
Compostela, informaron a los socios co-
laboradores de FICEMU sobre el estado
actual de las investigaciones con células
madre uterinas. Con ambos centros de
investigacion, FICEMU tiene firmados
sendos acuerdos de colaboracion me-
diante los que se financian las investiga-
ciones con células madre uterinas.

A lo largo de las conferencias, con todo
lujo de detalles y con un lenguaje en-
tendible para todos los publicos, los
investigadores informaron sobre los re-
sultados hasta ahora obtenidos, y hacia
dénde se dirigen las investigaciones.

investigadora en la Unidad de Investiga-
cion de la Fundacion Hospital de Jove,
el Profesor Roman Pérez, Director del
departamento de Fisiologia e investiga-
cion de la Universidad de Santiago de
Compostela, la Dra. Maria José Alva-
rez, del departamento de de Fisiologiae
investigacion de la Universidad de San-
tiago y el Dr. Jorge Saa, investigador de
la Unidad de Investigacion de la Funda-
cion Hospital de Jove.

Esta Jornada Informativa result6 todo un
éxito tanto por las brillantes exposicio-
nes que auguran un futuro prometedor,
como por el lleno absoluto del salén.

La clausura del acto conté con la Vice-
presidenta de FICEMU, Nélida Gémez y
el Profesor Alfonso Lépez, Decano de la
Facultad de Medicina de Oviedo.

DONACION DE LOS 2.500€ DEL PREMIO “SKIPPER 2012” A FICEMU

El pasado 5 de diciembre el grupo de trabajadores de la Central Térmica de Abofio, for-
mado por Juan Luis Vazquez, Cristian Canete y Julio Paris, entregaba el premio“Skipper”
2012 recibido por su empresa y dotado con 2.500 euros a Ficemu, algo que agrade-
cieron enormemente los patronos que acudieron a la Central Térmica, Andrés Gémez,
secretario, Angel Castro, tesorero y Luisana de Albornoz, vicesecretaria.Al terminar el
acto fueron gentilmente invitados a realizar un recorrido guiado por la Central Térmica.

Los socios colaboradores de FICEMU,
tuvieron la oportunidad de escuchar al
Dr. Francisco Vizoso, Jefe de la Unidad
de InvestigacionFundacion Hospital de
Jove y Director del Consejo Cientifico
Asesor de FICEMU, la Dra. Noemi Eiro,

ASOCIACION DE ENFERMOS DE CROHN Y COLITIS ULCEROSA DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS
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Proximos eventos a favor de
la Fundacion para la Investigacion con Células Madre Uterinas

DESDENSO DEL SELLA
El proximo 15 de Junio, el rio Sella acogera el IV descenso soli-
dario a favor de FICEMU, con la colaboracion de los piraglistas
internacionales Manuel Busto y Jana Smidakova y de la em-
presa de canoas Frontera Verde.

Los tickets de participacion se podran adquirir en la sede de
ACCU-Asturias y de FICEMU a cambio de un donativo de 25 eu-
ros por persona, que incluye: Plaza en una Canoa, picnic para
el recorrido, espicha al finalizar el descenso del rio, y jsorteo
de grandes regalos! Quien no quiera bajar el rio puede adquirir
igualmente su ticket y acudir a la espicha y participar en el sor-
teo de regalos con el nimero que viene en el mismo.

Los tickets estaran disponibles a partir del 1 de junio.

SURF SOLIDARIO

El préximo 21 de junio, la Asociaciéon Surf Soli-
dario va a estar durante todo el dia en la plaza
del Nautico de Gijon, con un sinfin de activida-
des para recaudar fondos a favor de la asocia-
cién Galban de familiares de ninos con can-
cer y de ELA, asociacion de Esclerosis Lateral
Amiotréfica. FICEMU, también estara presente
en este evento, con un stand en el que no s6lo
se facilitard informacién sobre la Fundacion
para la investigacion con células madre uteri-
nas, sino en el que también se podra adquirir
el merchandising de la Fundacion colaborando
asi con el avance de las investigaciones con cé-
lulas madre uterinas.

Lleno del Teatro Jovellanos en EI “Ill Memorial Angel Rico”

El festival solidario a favor de FICEMU para rendir homenaje al que fuera patron fundador de la Fundacion,
logra recaudar casi 3.000 euros para las investigaciones con células madre uterinas.

El domingo 1 de diciembre de 2013, el Teatro Jovellanos de
Gijon acogi6 el “lll Memorial Angel Rico”. Un festival benéfico
a favor de FICEMU, presentado por Maria Estébanez y que
conto con la participacion totalmente desinteresada de gran-
des artistas solidarios.

Durante algo mas de dos horas, cientos de personas ligadas
y no ligadas a la Fundacién, llenaron las butacas del teatro
Jovellanos para rendir homenaje a Angel Rico, patrén funda-
dor de FICEMU. Su figura se record6 antes de dar comienzo
las actuaciones, con un video realizado por el cdmara y reali-
zador, Javier Galan, con produccion, redaccion y locucién de

Maria Ronderos. En el reportaje se hizo un emotivo recorrido
por la vida de Angel Rico, desde su nifiez, hasta su falleci-
miento en octubre de 2010, con testimonios de familiares y
amigos, que coincidieron en destacar, su bondad, su genero-
sidad y la basqueda del bienestar para los demas.

Tras el reportaje dieron comienzo lasactuaciones, que para
deleite del pablico llegaron de la mano de Mnemusine, Moni-
ca Lombardia y Miguel Angel Ruiz,Tere Rojo, Cholo Juvacho,
el grupo musical “El Mordisco”, el Coro de Voces Blancas del
Conservatorio Profesional de Musica de Gijon, los Nifos del
Patio y Break Dance Estilo Propio Crew.

Grupo Mordisco con los ninos de las voces blancas.
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FICEMU RECIBE EL PREMIO BRAVO ASTURIANISIMO

El pasado 9 de marzo, la Fundacion para la Investigacion con células madre uteri-
nas, FICEMU, recibié en el Teatro Jovellanos de Gijon, de manos de Gonzalo Mie-
res, el Premio “Bravo Asturianisimo” otorgado por el Diario EI Comercio y Canal 10,
con la adhesion del Ayuntamiento de Gijon.

Aunque el premio no tiene dotacién econémica, para esta Fundacion es toda una
satisfaccion y orgullo el haberlo recibido, ya que no deja de ser un reconocimiento
al trabajo incesante que desarrolla FICEMU, en la bldsqueda de recursos para
financiar las investigaciones con células madre uterinas, y poder llegar a la so-
lucion de enfermedades crénicas, autoinmunes y degenerativas que cursan con
inflamacion y/o pérdida de tejidos.

POR CUARTO ANO CONSECUTIVO PINTORES Y ESCULTORES
DE TODO EL PAiS COLABORAN CON FICEMU

Del 5 al 31 de marzo, la sala de exposiciones de la Fundacién Caja Rural de Gijon,
acogio la “IV exposicion de arte a favor de FICEMU”. En esta ocasion, se expu-
sieron mas de 80 obras de arte, de mas de 70 artistas de dentro y de fuera de
nuestra region, con estilos y técnicas diversos. Aunque abundaba la pintura, la
obra escultérica también estuvo presente.

Gracias a esta exposicion de artistas solidarios FICEMU logré recaudar
mas de 4.000€ para seguir impulsando las investigaciones con células
madre uterinas.
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EXITO DEL PRIMER MERCADILLO
SOLIDARIO A FAVOR DE FICEMU

La Fundacion para la Investigacion
con células madre uterinas, consi-
guio recaudar mas de 2.500 euros
en cuatro dias, gracias a las dona-
ciones desinteresadas de grandes
empresas.

El pasado 2 de enero, a las 10 de la ma-
nana, abrié sus puertas el “I Mercadillo
Solidario a favor de FICEMU”, pero antes
de hacerlo, ya eran mas de 20 personas
las que guardaban cola para entrar, y ser
las primeras en elegir y llevarse lo que po-
dria convertirse en sus regalos de Reyes.

Ropa, calzado, complementos, bisuteria
y juguetes, dieron vida a este mercadillo
solidario que se instal6 en la sala de ex-
posiciones de la Fundacion Caja Rural de
Gijon entre el 2 y el 5 de enero. Para ha-
cerlo posible, FICEMU cont6 con la dona-
cion de productos de grandes empresas;
PURIFICACION GARCIA, INDITEX, TOUS,
GRUPO CORTEFIEL, MANGO, PRIMARK,
MISAKO, LOS TELARES, JHK, COCA
COLA, REAL SPORTING DE GIJON, SARA
DEL VALLE y LIOLA no dudaron en cola-
borar con esta causa solidaria, que fue
un constante ir y venir de personas que
pudieron adquirir los productos donados
a precios de verdadera ganga, y todos, to-
talmente nuevos.

El éxito de este mercadillo solidario ha
sido tal, que casi con total seguridad,
el préximo afio en las mismas fechas
FICEMU volvera a organizar otro merca-
dillo solidario en el mismo lugar.
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Eduardo Murcia

n dia escuché a alguien decir: “Los pue-

blos felices no tienen historia”. Cierta-
mente, casi la totalidad de la historia de la
humanidad estad narrada referenciando las
multiples batallas, conquistas, reconquistas
e incluso vergonzosas guerras civiles. A pe-
sar que creo que todos consideramos espan-
tosas las consecuencias que los conflictos
armados producen: destrucciones, muertes,
mutilaciones, abusos, violaciones, etc., se-
guimos considerandolo como algo natural
e incluso inherente a la condicion humana.

En las mitologias mas antiguas, como la
griega, la hindu etc, las guerras entre los
dioses eran frecuentes e incluso tremenda-
mente sanguinarias como Crono, dios de
dioses, que se come a sus propios hijos para
evitar que alguno le trate de arrebatar su su-
premacia. Por cierto, aberracién infructuosa
porque, parece ser, que uno que se salvo,
Zeus, consiguiod derrotarlo y ocupar su lugar
arrojandolo al Tartaro.

Nuestra propia y venerada religion no se
libra tampoco del consabido belicismo. Al
poco de ser creados los angeles, surge el
enfrentamiento con su creador, y el perde-
dor, Lucifer, es arrojado a los infiernos desde
donde no para de tratar de malmeternos a
unos contra los otros... al parecer...

La propia Biblia, ese libro maravilloso pla-
gado de buenos ejemplos de ética y buenos
consejos, narra las constantes batallas que
Dios tuvo con su pueblo elegido, asi como
las del propio pueblo, una veces ayudado
por su protector y otras por desobedecerlo,
multitud de veces con sus vecinos o incluso
entre ellos mismos.

El origen de nuestros conflictos parecen
muchos y muy diversos, pero si se anali-
za detenidamente la historia tal y como lo
hizo Carlos Marx, nos damos cuenta que
no son tantas las razones que nos llevan a
enfrentarnos los unos con los otros: el an-
sia de poder, la riqueza y el dominio sobre
los demas, son casi las constantes que han
movido siempre a guerrear a los pueblos,
convirtiendo asi al “hombre un lobo para
el hombre”.

Hubo un largo periodo de la historia en que
imperaba el oscurantismo. La ignorancia y
el desconocimiento que padecian las ma-
sas, las hacia tremendamente vulnerables
ante la manipulacion de los poderosos para

TRIBUNA
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implicarlos en los conflictos armados y ha-
cerlos creer que defendian causas nobles,
cuando en realidad, tan solo luchaban por
intereses bastardos y torticeros.

Las mas ignominiosas de todas las razones
que se trataron de encubrir, fueron las gue-
rras de indole religioso. Las famosas cru-
zadas, por ejemplo, en las que cientos de
miles perdieron la vida por tratar de defen-
der lafe, no era otra cosa que el afan de do-
minar a los que tenian otras creencias y de
paso saquearles todas las riquezas o arre-
batarles cualquier cosa que tuviera valor.

Puede parecer que estoy hablando de un
pasado perdido en la niebla de los tiempos,
pero no olvidemos que hay muchos islamis-
tas que se inmolan para matar a unos pocos
infieles y asi garantizarse un cémodo lugar
en el paraiso. Otros, no hace mucho, e inclu-
so temo que aun anden por ahi, que ponian
bombas a inocentes entre otras cosas, por-
que les decian que tenian un factor RH y un
idioma distinto a los demas.

Entiendo lo facil que resulta manipular a
personas que carecen de formacién y que
viven en mundos remotos desconectados
de toda la cultura y realidad, pero no com-
prendo cémo se dejan convencer los que
tienen la suerte de poder acceder a toda la
informacion que se ofrece en los medios es-
critos, informaticos y audiovisuales.

Las fronteras fueron marcadas por intereses
inocuos de algunos dirigentes malvados que
solo les importaban sus propias ambiciones.

PARAR
EL MUNDO
QUE ME APEO

Todos somos de la misma raza y
no debemos dejarnos manipular
por quienes viven del beneficio del
enfrentamiento entre los pueblos.

El ser francés, catalan, inglés, alemén, asturia-
no o senegalés, es tan solo una mera identifi-
cacién de ubicacion, y lo mas sabio es aunar
nuestros esfuerzos en librarnos de las lacras
que arrastramos desde el inicio de nuestra
historia, para vivir en paz y harmonia tratan-
do de facilitar a todos el acceso a la sanidad,
la cultura y bienestar social, evitando asi al
que intente hacernos creer, que solo unos
pocos son los mejores y que los demds tan
solo existimos para satisfacer sus malditos
caprichos y desmedida codicia.

A veces, escuchando las noticias y las infor-
maciones que constantemente nos llegan a
través de la gran ventana que es la television,
tenemos que cubrirnos de un grueso capa-
razén de insensibilidad para no sucumbir al
desdnimo que producen tantos desatinos e
ignominias que hay a nuestro alrededor. Real-
mente es necesaria una buena dosis de Ome-
prazol para que nuestro estbmago soporte el
ver a esas personas subidos a unas verjas, con
el Unico deseo de encontrar un lugar mejor
donde vivir, mientras otros tratan a palos de
echarlos abajo. Cosas asi dan ganas de pe-
dir que el mundo que se pare para bajarnos
cuanto antes. Tal vez la existencia de perso-
nas como el recientemente fallecido Gabriel
Garcia Marquez, al que debemos las mejores
letras escritas en nuestro siglo, nos mitiguen
el desasosiego y nos devuelva la confianza de
que el ser humano un dia sabra convivir y no
padecer los “cien afios de soledad”.

ASOCIACION DE ENFERMOS DE CROHN Y COLITIS ULCEROSA DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS
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Bienvenidos a esta
nueva edicion de ACCU
gue espero que entre
todos hayamos logrado
hacer interesante y util.
Una vez mas quisiera
agradecer a ésta,
vuestra asociacion,
gue me haya invitado a
escribir en esta revista
con la que tantos
colaborais.

Universidad de Santiago de Compostela | &

LA ALIMENTACION Y
LAS EMOCIONES

Como os prometi en la Ultima oca-
sion, en este nimero vamos a tratar
el tema de la alimentacion y las emo-
ciones, y para ello creo que debemos
comenzar preguntandonos que son
realmente las emociones. De mane-
ra intuitiva todos lo deducimos, todos
las disfrutamos a diario, y a veces las
padecemos. Son un sentimiento, una
sensacion y una respuesta a lo que nos
rodea, a cOmo nosotros de manera per-
sonal lo percibimos e interpretamos. Si
bien existen diferentes definiciones, de
forma mas precisa podemos decir que
se trata de una respuesta psiquica con
reacciones fisiolégicas asociadas que
facilitan la comunicacion y la adapta-
cion al entorno.Esto implica variaciones
de nuestro estado de animo que refle-
jamos de manera innata, independien-
temente de nuestra cultura: la risa, el
llanto, el temblor, el sonrojo... son ex-
presiones ligadas ineluctablemente a
una emocion.

Un punto importante a conocer se trata
de su origen. Muchos expertos creen
que las emociones surgen con los ma-
miferos, al desarrollar la parte del encé-
falo denominada sistema limbico, que
regiria las emociones, sin embargo ya
en organismos mas primitivos podemos
encontrar reacciones instintivas que se
pueden considerar el embrién de algu-
nas emociones basicas: La defensay la
huida como respuesta al miedo, el ata-
gue como reaccion ligada alairay la ex-

ploracion como resultado del llamado
“deseo nutricio”. Durante la evolucion
estas reacciones instintivas fueron de-
sarrollandose y adquiriendo una mayor
complejidad, y si bien la clasificacion de
las emociones es aln hoy controverti-

D

da, si existe un consenso respecto a las
4 emociones primarias basicas y que
podemos encontrar ya en los mamife-
ros: LA IRA, LA TRISTEZA, EL MIEDO Y

LA ALEGRIA.

EMOCIONES BASICAS

Las cuatro emociones basicas primarias se encuentran ya en los mamiferos

DE ESTAS DERIVARIAN LAS DEMAS EMOCIONES SEGUN SU INTENSIDAD,
DURACION Y MEDIANTE FUSIONES ENTRE ELLAS:

» LA IRA estaria relacionada con el enfado,
la irritabilidad, la indignacion, el odio,
el resentimiento...

» LA TRISTEZA dio lugar a la melancolia,
la sensacion de soledad, la depresion,
la nostalgia,...

» EL MIEDO derivaria en emociones como la
desconfianza, nerviosismo, inseguridad,
la sospecha, el panico, las fobias, la
autocompasion o los celos.

D LA ALEGRIA se diversificaria en felicidad,
satisfaccion, orgullo, alivio, placer,
diversion o amor, entre otras.

ASOCIACION DE ENFERMOS DE CROHN Y COLITIS ULCEROSA DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS
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Reduce EPA
o la inflamacion
CIaS|f|caC|one§ al margen, hoy sgbemos de los tejidos
que las emociones son determinantes
para nuestro bienestar. De hecho influ- | -
yen de forma decisiva sobre nuestra sa- retina, y del cual derivan ademas otras
lud, exacerbando o atenuando muchas sustancias como algunos neurotrans- DHA
enfermedades, e incluso, dando lugar misores. Los neurotransmisores son m

Forma parte
estructural del
cerebroy laretina
y del cual derivan
otras sustancias

a nuevas patologias. Durante muchos
anos la ciencia médica minusvaloré sus
posibilidades y aun en la actualidad,
posiblemente por desconocimiento, no
se les concede la importancia que se
merecen como parte integral del trata-
miento médico en algunas dolencias.

Si nos centramos en la alimentacion,
muchos pensaréis que poco puede ha-
cer una alimentacion equilibrada frente
a emociones tan intensas como la tris-
teza ocasionada por un duelo o la ira
que se desata ante una grave injusti-
cia que nos concierne. Sin embargo la
ciencia ha demostrado que existen nu-
trientes que, tomados con constancia,
disminuyen la posibilidad de depresion,
de ansiedad o la agresividad. Esto no
evitara la tristeza propia que acompana
a una muerte o el enfado que con logica
surge ante la injusticia, pero si pueden
hacer que nuestras emociones resulten
mas equilibradas, nos ayudaran a mo-
dularlas y facilitaran que recuperemos
antes el sosiego.

Algunos os preguntaréis como puede su-
ceder algo asi, simplemente con nuestra
alimentacion. Pues bien me gustaria
recordaros que el gestor de nuestras
emociones es el cerebro, un érgano
complejisimo pero que como todos los
demas se forma de la materia prima que
obtenemos de los alimentos. Sus funcio-
nes derivan de multitud de reacciones
fisiolégicas que también se sirven de las
moléculas obtenidas, y transformadas, a
partir de nuestros nutrientes.

Partiendo de esta base vamos a deta-
llar los nutrientes que, se sabe, influyen
en nuestro cerebro y nuestras emocio-
nes, dejando de lado algunos de los
que ya hemos tratado en el articulo an-
terior (La alimentacion y el estrés).

Por su trascendencia, comenzaremos
hablando de los ACIDOS GRASOS
OMEGA 3, presentes principalmente en
los aceites de pescado. Dentro de ellos
distinguimos dos subtipos fundamenta-
les, el EPA (Acido eicosapentaenoico),
que reduce la inflamacion en los tejidos,
y el DHA (Acido docosahexaenoico),
que es parte estructural del cerebroy la

las moléculas de las que “se sirve” el
sistema nervioso para llevar a cabo sus
funciones. Es sencillo suponer que si el
DHA es parte estructural de nuestro
cerebro (Sus ladrillos) sea importanti-
simo para su buen funcionamiento, al
igual que una casa no se mantendra en
pie sin una buena estructura.

El papel del EPA en el sistema nervio-
so es mas dificil de dilucidar. Quiza se
relacione con que la inflamacion di-
ficulta el normal metabolismo de las
células a las que afecta, y por tanto
a sus funciones. En este caso se tra-
taria, principalmente, de las neuronas,
pero también de otras células como los
astrocitos, que colaboran en el mante-
nimiento de las neuronas. En cualquier
caso ambos éacidos grasos tienen un
papel destacado, ya que ambos han
demostrado disminuir la sintomatologia
depresiva y la agresividad, ademas de
enlentecer el desarrollo de demencias.
Por otro lado se ha visto que el DHA me-
jora el rendimiento intelectual, incluso
en ninos con trastornos de aprendizaje
o déficit de atencion.

Los omega 3, especialmente el DHA,
son nutrientes esenciales para nuestro
sistema nervioso, y actualmente la gran
mayoria de ciudadanos occidentales
hacemos una ingesta deficitaria. Es por
ello que cuando los reincorporamos,
bien sea con la alimentacion, o en los
casos que se precise, mediante suple-
mentacion, nuestro cerebro nos lo agra-
dece en pocas semanas.

Como indicamos, los omega 3 se en-
cuentran en los aceites de pescado. Un
inconveniente es que parte se degradan
al cocinarlos; sin embargola OMS (Orga-

como algunos

y
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nizaciéon mundial de la salud) considera
que 4 raciones de pescado semana-
les, cocinados a temperaturas medias,
aportarian una cantidad suficiente para
una persona sana. El salmén es uno de
los pescados con mas omega 3 y no
deberia faltar en nuestra alimentacion
semanal. Las algas, tan poco consumi-
das en occidente, poseen también can-
tidades destacadas. Otros alimentos
mas cercanos a nuestra cultura y que
poseen omega 3 son las nueces y algu-
nos aceites vegetales, especialmente
el de lino, aunque en este caso lo que
nos aportan son mayoritariamente pre-
cursores del EPA. Aprovecho aqui para
contaros que algunos estudios indican
que el consumo diario de omega 3 (En
dosis elevadas, como suplemento) au-
menta el tiempo entre las recidivas de
los paciente de Ell y reduce algunos de
sus sintomas. En este caso el EPA seria
el principal responsable, por su activi-
dad antiinflamatoria.

Debemos tener en cuenta ademas que
algunos éacidos grasos sintéticos, las
llamadas grasas trans e hidrogenadas,
pueden suplantar a los
acidos grasos omega 3,
ocupando su espacio
pero sin tener sus mis-
mas caracteristicas. Esto
dificulta enormemente
la bioguimica cerebral.

El salmén es un pescado con
alto contenido en omega 3,

aunque se cocine, lo que de-
gradara una parte, conserva
aun una cantidad importante
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Os animo por tanto a rechazar estas
grasas, presentes en muchas galletas,
bolleria, y productos precocinados, y a
incorporar los omega 3 en vuestra ali-
mentacion, pues si no es imposible que
nuestro cerebro esté correctamente nu-
trido ni funcione de manera éptima.

Ya hemos mencionado antes, de ma-
nera somera a los neurotransmisores.
Se trata de diferentes tipos de molécu-
las que pasan de una neurona a otra
consecutiva, actuando como “men-
sajeros”, permitiendo que se realicen
las diversas funciones del complejo
entramado neuronal. Estas incluyen,
ademas de la gestion de nuestros pen-
samientos y emociones, el control de
nuestras visceras. Los neurotransmi-
sores se encuentran por tanto en todos
los lugares donde encontramos al siste-
ma nervioso: en el cerebro, en nuestro
intestino, nuestro estdmago, nuestro
corazon, nuestros musculos, etc... Y
asi todo deberia funcionar coordinado
y en armonia. Si bien se trata de una
labor ingente, si tenemos en cuenta
todo lo que nuestro sistema nervioso y
sus neurotransmisores deben controlar
y modular, creo que la gran mayoria de
nosotros deberiamos estar orgullosos
de su funcionamiento. Especialmente
si consideramos lo poco que la mayoria
de nosotros lo cuidamos. Para apren-
der a cuidarlo y nutrirlo mejor vamos
a comenzar conociendo, aunque sea
de manera somera, algunos los neu-
rotransmisores mas importantes para
nuestro estado de animo y sus funcio-
nes son:

NH,*
I
CHCHCOO"

NH

Oz o
tetrahidrobiopterina

dihidrobiopterina
NHy*
|
CHL,CHCOO-

Co,

SEROTONINA:

Denominada la hormona del humor o
la felicidad (Su concentracion aumen-
ta muchisimo tras el orgasmo) aporta
tranquilidad y bienestar. Su metabo-
lismo esta condicionado por la luz, por
lo que aumenta en verano y disminuye
en el otoiio. Una baja produccionse
relaciona principalmente con la triste-
za, pero también con una mayor agre-
sividad, nerviosismo, aumento de la
percepcion del dolor, disminucion de
la libido y dificultades para conciliar
el sueio. El déficit de serotoninaes de-
terminante en enfermedades como la
depresion o la fibromialgia.

GABA (Acido gamma - aminobutirico):
Favorece la relajacion y el sueiio inhi-
biendo la excitabilidad neuronal. Es
util en el tratamiento de la ansiedad y
el insomnio asociado a nerviosismo. Su
déficit se relaciona con los ataques de
panico, la epilepsiay el Parkinson.

Todos los nutrientes
sSon necesarios

para el correcto
funcionamiento de
nuestro cerebro, por
lo que una buena
alimentacion debe ser
variada y equilibrada.

Ruta bioquimica de la serotonina,
su precursor es el aminoacido
triptéfano.

NH,

HO |
CHCH.

| { I
NH NH

S-hidroxitriptofano

E-hidrm:'ltnplamina

DOPAMINA:

Posee un papel importante en el apren-
dizaje y la motivacién. Su produccion
aumenta en situaciones de recompen-
sa aportand sensaci pl
teras, y su disminucion produce anhe-
donia, es decir, incapacidad de sentir
placer. Se relaciona también con la so-
ciabilidad, el deseo y la sexualidad. Es
un neurotransmisor de importancia en
el tratamiento del déficit de atenciony
el Parkinson, en las que se encuentra
disminuido, también en la depresion,
aunque su papel no estan importante
como el de la serotonina.

Por el contrario en la psicosis y la esqui-
zofrenia la concentracion de dopamina
es demasiado elevada. Muchas drogas
basan su accién en un aumento exage-
rado de la dopamina (Anfetaminas, co-
caina, heroina...).

NE (Norepinefrina o noradrenalina):

Se sintetiza a partir de la dopamina, nos
aporta estimulo, atencion y al igual que
la dopamina se relaciona con el meca-
nismo de recompensa. Se le denomina
el neurotransmisor del estrés porque
su produccion se incrementa en situa-
ciones de tension preparando a nues-
tro organismo para la lucha o la huida.
Un exceso favorece la irritabilidad y la
agresividad, sin embargo un déficit pre-
dispone a estados depresivos.

Los distintos neurotransmisores ac-
tian coordinadamente y sus desequi-
librios afectan a diversas esferas de
nuestro estado emocional. La pro-
duccion de los neurotransmisores de-
pende de las situaciones con las que
nos enfrentamos, de nuestra genética
yde nuestra personalidad. Pongamos
un ejemplo, una persona que durante
su vida haya “construido” una buena
autoestima reaccionara de manera
mas equilibrada a una situacién de
critica que una de autoestima baja, y
sus neurotransmisores se produciran
de manera distinta. Sin embargo nos
encontramos situaciones en las que
los neurotransmisores no se producen
con normalidad, y es que esa produc-
cion también depende de los nutrien-
tes que ingerimos. Veamos algunos de
ellos:
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La sinapsis permite a las neuronas comunicarse entre si, transformando una senal eléctrica

en otra quimica. Imagen http://es.wikipedia.org.

» Para la sintesis de la SEROTONINA
nuestro organismo emplea como
precursor el triptéfano, un aminoéci-
do que se encuentra en los cereales
integrales, el platano, los lacteos...,
pero ademas para que el triptéfano se
transforme en serotonina debe haber
suficiente vitamina B6, que también
participa en el proceso. La vitamina
B6 la encontraremos fundamental-
mente en el pollo, las verduras, espe-
cialmente las espinacas, y los cerea-
les integrales. Los cereales deben ser
integrales, ya que los que no lo son
pierden la mayoria de las vitaminas y
minerales, muy necesarios para nues-
tro sistema nervioso. Si alguno de
estos nutrientes resulta deficitario la
sintesis de la serotonina no podra lle-
varse a cabo y nos serd muy dificil el
poder sentirnos alegres y tranquilos.

» La DOPAMINA se sintetiza a partir del
aminoacido tirosina, presente en car-
nes y pescados, entre otros alimen-
tos. Las personas con una dieta alta
en hidratos de carbono (Pan, pasta,
bolleria...) y los vegetarianos estrictos
pueden tener bajos niveles de tirosi-
na. También los aceites de pescado
favorecen su formacién, y con ello la
sensacion de motivacion y placer. Por
otro lado una vitamina muy importan-
te para su sintesis es la vitamina B9,
abundante en los vegetales de hoja
verde.

» Para la sintesis del GABA se emplea
el acido glutamico, que se forma a
partir del aminoacido glutamina y que
podemos encontrar en carnes, pesca-
dos, frutos secos y lacteos entre otros.
Para su formacion también se precisa
de la presencia de la vitamina B6 y el
manganeso, un mineral que abunda
en las verduras de hoja verde y las
nueces. Si tenemos la suficiente ma-
teria prima podremos formar la can-

tidad adecuada de GABA para sentir-
nos relajados y facilitar la conciliacion
del sueno.

» Respecto a la NOREPINEFRINA, se
sintetiza como dijimos a partir de la
dopamina y por tanto sus precurso-
res son los mismos. Los estrogenos
interfieren en su sintesis lo que expli-
ca en parte los episodios de cambios
de humor que algunas mujeres sufren
durante el ciclo menstrual. Diversos
estudios indican ademas que el con-
sumo excesivo de carnes rojas pue-
den incrementar la agresividad pro-
duciendo un exceso de norepinefrina.

Los frutos secos, por ser los grandes olvida-
dos y fuente de multitud de nutrientes bene-
ficiosos para nuestro cerebro: Omega 3, vi-
taminas y abundantes minerales: magnesio,
potasio, calcio, manganeso,...

Como vemos todos los nutrientes son
necesarios para el correcto funciona-
miento de nuestro cerebro, por lo que
una buena alimentacién debe ser varia-
da y equilibrada. Me gustaria destacar
de todas formas el PAPEL DEL PESCA-
DO, LAS VEGETALES Y LOS FRUTOS SE-
COS. Los pescados porgue nos aportan
los acidos grasos que necesita nuestro
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cerebro y abundantes aminoacidos que
son la base de los neurotransmisores.
Los segundos, frutas y verduras, por-
que sin sus vitaminas y minerales las
reacciones metabdlicas de sintesis de
neurotransmisores se quedarian in-
completas, son como el motor de los
enzimas, y los enzimas la maquinaria
de fabricacion. Y finalmente los frutos
secos, por ser los grandes olvidados y
fuente de multitud de nutrientes bene-
ficiosos para nuestro cerebro: Omega
3, vitaminas y abundantes minerales:
magnesio, potasio, calcio, mangane-
s0,... Su variedad nos permite escoger
y hay para todos los gustos: nueces,
avellanas, almendras, pistachos... Eso
si para mantener sus propiedades de-
bemos comerlos al natural, es decir ni
fritos, ni tostados, ya que estos proce-
sos degradan algunos de sus mas im-
portantes nutrientes, ademas de impe-
dirnosdisfrutar de su verdadero sabor,
que en mi opinion es riquisimo.

Debo aclarar también que a pesar de
la enorme importancia de la alimenta-
cion, en casos complejos o cronicos,
como puede suceder en una depre-
sion, las fuentes nutricio-
nales son insuficientes. Se
precisa entonces recurrir a
la suplementacion con trip-
tofano u otros aminoacidos,
vitaminas o minerales para
reforzar la accion metaboli-
ca de nuestros nutrientes.
En caso de que consideréis
gue vosotros, o algun allega-
do, precisan de suplementa-
cion, os recomiendo que 0s
pongais en manos de profe-
sionales de las terapias na-
turales que puedan guiaros
convenientemente para ele-
gir la opcién mas adecuada
a cada caso.

Volviendo a la alimentacion, respecto
a los CEREALES refinados me gustaria
recordar que, como indiqué en el articu-
lo anterior, si bien inicialmente sus azi-
cares producen un efecto relajante, pro-
vocan también un exceso de glucosa.
Esto ocasiona a posteriori altibajos de
este nutriente en sangre lo que perjudi-
ca la estabilidad de nuestro humor. Es
por ello que insisto en que deben con-
sumirse siempre en su forma integral y
en dosis moderadas. El AZUCAR debe-
ria ser descartado de nuestra alimen-
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tacion diaria si queremos que nuestro
cerebro “se alimente” adecuadamente,
ya que rapidamente se transforma en
grandes cantidades de glucosa produ-
ciendo variaciones de este nutriente
en sangre alin mas acusadas que con
los cereales. No debemos olvidar que
el azlcar se esconde también en la
mayoria de yogures, galletas, bolleria...
La glucosa que necesitamos la recibire-
mos de las hortalizas, frutas y verduras,
ya que la aportan en cantidades mas
pequenas y la liberan paulatinamente.
Si nos animamos a reducir los cereales
y azlicares de nuestra dieta deberemos
por tanto aumentar los vegetales, de los
que os recuerdo que la OMS (Organiza-
cion Mundial de la Salud), recomienda
tomar 5 raciones diarias repartidas a
lo largo del dia, aunque recientes estu-
dios indican los beneficios de, incluso,
aumentar estas raciones.

Un punto y aparte merece que dedique-
mos en este articulo a un vegetal muy
particular, EL CACAO, el gran alimento
de los momentos en los que la tension
o la tristeza se apoderan de nosotros. El
cacao tiene la capacidad de aumentar
la serotonina, la dopaminay las endor-
finas. Las endorfinas son otros neuro-
transmisores con efectos analgésicos y
placenteros. Es por ello que nos apor-
tan bienestar y, si bien es una ayuda
para enfrentar el estrés, os recomien-
do que no abuséis de él y profundicéis
en las causas que os hacen lanzaros a
por esa tableta, esos bombones o esas
galletas chocolateadas. Quizas debais
cambiar algo en vuestra rutina diaria.
Por otro lado debido a su elevado con-
tenido en azlcares os recomiendo que
lo compréis sin azlicares anadidos, lo
ideal es que en sustitucion al azlicar se
emplee un endulzante natural que no
proporcione glucosa, como la estevia o
la sucralosa.

Otro punto a tratar, aunque sea de ma-
nera breve, seria el efecto de drogas
como EL CAFE o EL TABACO sobre los
neurotransmisores. De las desventajas
del café os he hablado ya en el articulo
anterior pero ¢Cémo actla el tabaco?
Como todos sabemos el tabaco contie-
ne nicotina, un alcaloide adictivo que
posee efecto estimulante a bajas dosis
(Caladas cortas) y placenteros y relajan-
tes a dosis mas altas (Caladas largas y
profundas). Por el contrario si el uso de

so favoreciendo la irritabilidad.

la nicotina se prolonga en el tiempo, por
ejemplo, varias horas, puede dar lugar
a la apariciéon de nerviosismo. Todas
estas acciones se producen porque la
nicotina provoca la liberacién de dopa-
mina, endorfinas, norepinefrina y se-
rotonina. He de reconocer que si solo
produjese esto seria fantastico... pero
todo tiene su cara y su cruz, y en este
caso la cruz es enorme... Expliquémoslo
entonces, debido a un efecto de acos-
tumbramiento para que se produzcan
los efectos placenteros el fumador de-
bera tomar cada vez dosis mas altas, y
sino las recibe comenzara la ansiedad,
dando lugar a un pernicioso ciclo que
se acentuara con el paso del tiempo.
A esto debemos afadir los multiples
efectos nocivos del tabaco en nuestro
organismo: vasoconstrictor, oxidante,
degenera las mucosas, y los vasos san-
guineos, empeora la funcién respirato-
ria, cardiaca, sexual... y por supuesto
es mutagénico. El tabaco tiene relacion
directa con los canceres de boca, labio,
eso6fago, laringe, faringe, pulmoén, vejiga
y estdmago, asi como efectos indirectos
sobre muchos otros como el de cuello,
colon y cabeza, por nombrar solo algu-
nos. De hecho el tabaco es el respon-
sable directo del 90% de los canceres
de pulmén, sin él esta danina enfer-
medad, tan extendida, casi no existiria.
No debemos olvidar que también los
fumadores pasivos sufren gravemente
sus efectos. Con toda esta informacion,
una vez mas, la decisién es solo vues-
tra. Si os planteais dejarlo no dudéis en
consultar con un profesional de la salud
qgue os orientara haciendo el proceso
de deshabituacion mas sencillo, eficaz
y llevadero.

Ya para finalizar, para los que querais
indagar o hacer un poco mas por vues-
tro bienestar emocional, sabed que

A

Los azticares provocan picos de glucosa en sangre que desestabilizan nuestro sistema nervio-

también la meditacion y el ejercicio
influyen de manera positiva en la pro-
duccion de neurotransmisores. La me-
ditacién es una manera muy eficaz de
relajarse, una vez que se ha aprendido
la técnica, lo cual implica cierta cons-
tancia y perseverancia inicial, pero que
desde luego merece la pena.

El ejercicio por su parte “entrena” a
nuestro sistema nervioso a sobrellevar
situaciones de “estrés corporal”, como
puede ser por ejemplo correr durante
30 minutos. Se ha demostrado que
esto resulta también muy Gtil para ges-
tionar situaciones de estrés emocional,
ya que los mecanismos fisiolégicos im-
plicados son muy similares. Hay quien
dice que lo que es bueno para el co-
razén, es bueno también para el cere-
bro, y la meditacion, el ejercicio y una
alimentacién saludable vienen a ratifi-
carlo. Si incorpordsemos cada uno de
estas pautas a nuestro estilo de vida, el
resultado seria mucho mejor que si nos
quedamos tan solo con una de ellas, de
ahi la importancia de una vision global
de nuestro organismo.

Ahora si que me despido. Como veis
no he podido evitar ir un poco mas alla
de los alimentos. Espero que al menos
este articulo os resulte provechoso, y
que os animéis a cuidar un poco mas
vuestra alimentacion para asi mejorar
también vuestro equilibrio emocional,
que tan importante resulta para nues-
tra salud. Ponerse en marcha no es tan
dificil, y eso os ayudara a sentiros con
mas vitalidad y mas relajados, que en
esta época de frio que nos toca, vuestro
cuerpo y vuestra mente os lo agradece-
ran especialmente. Un abrazo, gracias
de nuevo por permitirme escribir en
esta, vuestra revista, y hasta pronto.
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Cena de los Jovenes ACCU-Asturias.

COMISION TERRITORIAL
DE ACCU-ESPANA

El pasado 28, 29 y 30 de Abril se celebro la comision
territorial de ACCU Espana, donde tenian que acu-
dir a ser posible los presidentes/representantes de
cada asociacion y también a ser posible un coordi-
nador de jovenes o un representante de jovenes del
mismo grupo.

El evento se celebré en Madrid, donde hubo bastante partici-
pacion por parte de todas las asociaciones de la peninsula.
La comision estaba planificada ademas de con charlas, pues
con lo mas importante, las respectivas asambleas tanto ge-
neral como de jovenes.

Antes de nada decir que como siempre, conoci alli a gente
impresionante con la que estando apenas 2 dias ya se po-
dia decir que habia hecho algin nuevo amigo o amiga. En la
asamblea de jovenes que es la que nos concierne, hablamos
de las principales cosas que estamos haciendo los jovenes
en nuestros grupos, como por ejemplo;

Si tenemos ya un grupo de 3 o0 4 personas con el que poder
hacer cosas, aunque sea tomar un café o ir a dar un paseo
al parque. O simplemente no hay manera de conseguirlos.

Si contamos con el apoyo de nuestra asociacion para activi-
dades cualesquiera (como nuestra cena). Asi podria seguir
enumerando bastantes puntos de debate que tuvimos alli
que nos sirvieron para darnos ganas de seguir haciendo co-
sas y que sobre todo poco a poco mas gente participe, o de
ideas de que se necesita hacer.

En lo que nos centramos alli fue en las proximas jornadas
de jovenes que se celebran en Madrid el 14 de Septiembre.

JUVENTUD/NOTICIAS
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CENA DE JOVENES

iMuy buenas a todos!
Espero que las primeras
batallas del 2014 os estén
yendo genial, y que cosas
como trabajo, estudio sim-
plemente... pues lo llevéis
como podais.

Esta fue la primera vez que
nos juntamos unos cuan-
tos amigos para hacer una
cena por Oviedo, en un
bar llamado Victoria. No
éramos muchos, no era el
bar de nuestras vidas pero
lo que esta claro es que
éramos los mas guays y
simpéticos de casi todo el
territorio Ovetense.

Que, ¢Cémo fue la cena?
Pues formidable, hicimos
una pequena previa para
que los asistentes fueran
llegando, y poco a poco
después de que los mas
coquetos dieran senales de
vida conseguimos nuestro
proposito de acudir al bar.
Cenar pues cenamos ge-
nial, no sé si por el hambre

que teniamos o porque te-
nemos buen ojo para elegir
sabe Dios. Lo demas ya os
lo podéis imaginar, risas
por aqui, risas por alla, al-
guna cara sonrojada y buen
ambiente.

La post cena pues tam-
bién os la podéis imaginar,
seguimos con las risas en
otro sitio, pero lo impor-
tante es que la compania
seguia siendo la misma,
y a eso quiero llegar. Para
mi personalmente, y es-
pero que para todos estos
elementos que asistie-
ron fue brutal conseguir
apartar planes con ami-
gos habituales, estudios o
cualquier compromiso que
tuviésemos para poder jun-
tarnos un sabado a echar
un rato.

Con esto quiero decir como
siempre, que si queréis
participar, necesitais algo,
queréis informacion... po-
déis contar con nosotros.

Principalmente conseguir como todos los anos que vayan bas-
tantes personas y de hacer actividades para divulgar un poco
la enfermedad, y las propias jornadas en si, porque muchas
veces desde fuera se piensa que nos van a meter en un campo
de concentracion con pantallas gigantes con videos de intesti-
nos y charlas por todas partes y NO!
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