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LA MALA CALIDAD del sueño
provoca aterosclerosis. 87

EL ESPERMA DEFECTUOSO tiene la 
culpa de los abortos espontáneos.
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DESCONGESTIONANTES ORALES
afecta la presión oral.

Enfermedad hepática
del hígado graso 
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L
a temporada de gripe 
se acerca a su auge y 
los resfriados inver-
nales están haciendo 
sus rondas. Si le ha 

afectado cualquiera de estos, 
es posible que esté conside-
rando ir a la farmacia para 
aliviar sus dolores, molestias 
y congestión.

Pero antes de hacerlo, 
debe considerar el impacto 
que ciertos medicamentos de 
venta libre para el resfriado 
pueden tener sobre su cora-
zón.

“Las personas que tienen 

la presión arterial alta o una 
enfermedad cardíaca descon-
troladas deben evitar tomar 
descongestionantes orales”, 
dijo Sondra DePalma, una 
asistente médica del Insti-
tuto Cardiovascular Pinna-
cleHealth de UPMC Pinnacle 
en Pennsylvania. “Y para la 
población general o personas 
con un bajo nivel de riesgo 
cardiovascular, deben usar 
esos medicamentos bajo la 
guía de un proveedor de ser-
vicios de la salud”.

Tanto los descongestio-
nantes como los antinflama-
torios no esteroides (AINES), 
que se incluyen en muchos 
medicamentos para el res-

friado, aparecen como medi-
camentos que podrían elevar 
la presión arterial.

Los descongestionantes – 
como pseudoefedrina o feni-
lefrina – producen constric-
ción de los vasos sanguíneos. 
Permiten que menos líquidos 
lleguen a sus senos nasales, 
lo cual “le seca”, dijo Erin 
Michos, directora asociada 
de cardiología preventiva 
del Centro Ciccarone para la 
Prevención de Enfermedad 
Cardíaca de Johns Hopkins 
en Baltimore.

“Pero si usted sufre de 
alta presión arterial o enfer-
medad cardíaca, lo último que 
necesita es la constricción de 

los vasos sanguíneos”, dijo. 
“Puede agravar o empeorar 
la condición”.

Lo más preocupante son 
las personas que han sufrido 
un ataque al corazón o ataque 
cerebral, o que padecen de in-
suficiencia cardíaca o presión 
arterial alta descontrolada”, 
dijo Michos.

Pero la investigación sobre 
los AINES insinúa que las per-
sonas supuestamente saluda-
bles también podrían estar en 
riesgo.

El simple hecho de pade-
cer un resfriado o gripe pone 
estrés sobre el sistema car-
diovascular. En el proceso de 
combatir la enfermedad, el 
ritmo cardíaco sube y causa 
inflamación. 

Mientras tanto, los AINES 
– que llevan una advertencia 
sobre el riesgo incrementado 
de ataque cardíaco o cerebral 
– pueden causar problemas 
al reducir la cantidad de so-
cio eliminado en la orina, lo 
cual incrementa la retención 
de líquidos y eleva la presión 
sanguínea, dijo DePalma.

Los AINES pueden preEn 
el caso de los descongestio-
nantes, las pautas sobre la 

presión arterial recomiendan 
usarlos por el tiempo más cor-
to posible o usar una alterna-
tiva, como salina nasal o anti-
histamínicos para ayudar con 
la congestión. No deben to-
marse los descongestionantes 

por más de siete días antes de 
consultar a un proveedor de 
cuidados de la salud, dijo De-
Palma. Según las directrices, 
se debe evitar tomar AINES en 
forma de pastillas cuando sea 
posible.

S I  T I E N E  P R E S I Ó N  A R T E R I A L  A LTA

Evite tomar descongestionantes orales
Más bien, se recomienda como alternativa el uso de AINES tópicos y acetaminofén.

Muchos medicamentos para el resfriado, aparecen como 
medicamentos que podrían elevar la presión arterial.   
                                                           FOTO: THINKSTOCK
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E
l vapeo de adoles-
centes ya es una epi-
demia mundial que 
afecta a 3,6 millones 
de menores de edad 

que usan Juul y otros cigarri-
llos electrónicos. Pero nadie 
sabe cuál es la mejor forma 
de ayudar a los adolescentes 
que pueden ser adictos a la 
nicotina.

El cigarrillo electrónico 
constituye hoy la sustancia 
de mayor riesgo usada por los 
adolescentes, según las auto-
ridades estadouniden-
ses, que dicen que 
Juul y productos 
similares se 
propagan con 
mayor velo-
cidad que los 
cigarrillos, 
el alcohol, la 
marihuana y 
otras sustan-
cias.

Los cigarrillos 
electrónicos calientan 
una solución líquida que ge-
neralmente contiene nicotina 
y producen un vapor inhala-
ble.

En países como Estados 
Unidos está prohibido ven-
derles estos cigarrillos a me-
nores de 18 años, pero estos 

dicen que las consiguen con 
amigos o por la internet.

Si bien se han tomado al-
gunas medidas para evitar que 
los cigarrillos electrónicos 
lleguen a las manos de meno-
res de edad, no se habla casi 
de cómo tratar la adicción a 
la nicotina en chicos de has-
ta 11 años de edad. Es posible 
que algunos logren dejar el 
cigarrillo sin ayuda de nadie, 
pero los expertos dicen que 
a muchos les costará y ten-
drán síntomas de ansiedad, 
irritabilidad, problemas para 
concentrarse y una pérdida de 
apetito.

Los médicos que tratan a 
pacientes jóvenes tie-

nen varios dilemas: 
Las terapias con-

tra el cigarri-
llo, como los 
parches y los 
chicles de ni-
cotina, no se 
pueden ven-

der a los me-
nores porque 

no se han hecho 
suficientes experi-

mentos y los resultados 
son pobres. Además, los jó-
venes tienden a pensar que es 
imposible hacerse adictos al 
cigarrillo electrónico y no tie-
nen incentivos para dejarlo.

El mal sabor y la ma-
la experiencia del cigarrillo 
cuando se lo prueba por pri-

mera vez puede desalentar a 
muchos jóvenes y evitar que 
contraigan el hábito. Pero eso 
no sucede con el vapor del ci-
garrillo electrónico, que es 
más fácil de inhalar, según 
expertos.

Superar una adicción re-
quiere disciplina, paciencia y 
la disposición a seguir un plan 
de tratamiento, algo que no se 
da fácilmente entre los meno-
res, afirman expertos.

“Los adolescentes tienen 
sus propias ideas acerca de lo 
que funciona con ellos y hacen 
lo que les viene en gana”, de-
claró Susanne Tanski, experta 
en prevención del tabaco de 
la Academia Americana de 
Pediatría. 

“Necesitamos desespera-
damente estudios que digan 
lo que puede funcionar en esta 
población”.

Desde su salida a la ven-
ta en Estados Unidos en el 
2007, el cigarrillo electrónico 
y otras máquinas de vapeo se 
propagaron en forma desme-
dida y son un negocio de 6.600 
millones de dólares. A su pro-
pagación ayuda la existencia 
de aparatos pequeños, fáciles 
de esconder, como Juul, que 
vaporizan una cantidad su-
ficiente de una solución con 
altos niveles de nicotina y se 
usa con sabores como vainilla, 
mango y pepinos.

Las autoridades esta-
dounidenses por ahora no han 

vetado su venta.
Juul y otras marcas son 

ofrecidas a los adultos como 
una forma de dejar el cigarri-
llo, pero no hay muchos es-
tudios acerca de los efectos 
de su consumo a largo plazo, 
sobre todo en los jóvenes. 
La nicotina puede afectar el 
aprendizaje, la memoria y la 
atención de los adolescentes. 
No hay estudios de su impacto 
en los pulmones, que no ter-
minan de madurar sino hasta 
pasados los 20 años.

“Me asusta como pediatra 
porque siento que hay un ex-

perimento sin control alguno 
entre los jóvenes”, manifestó 
Tanski. “No se dan cuenta del 
daño y nosotros no podemos 
mostrarles lo que les va a pa-
sar”.

Dejar de fumar es muy di-
fícil. Más del 55% de los fuma-
dores adultos trataron de de-
jar el cigarrillo el año pasado 
y solo el 7% lo pudo hacer, de 
acuerdo con cifras del gobier-
no estadounidense.

Ningún método para dejar 
de fumar ha dado resultados 
satisfactorios por ahora, co-
mo así tampoco las terapias 

psicológicas.
El psiquiatra Jonathan 

Avery, especializado en adic-
ciones, dice que un problema 
grande es el hecho de que mu-
chos médicos jamás oyeron 
hablar de Juul y no reconocen 
los aparatos de vapeo que les 
llevan sus pacientes.

Los adolescentes, por otro 
lado, se muestran “suspica-
ces” cuando se les dice que 
están inhalando una sustancia 
altamente adictiva, de acuer-
do con Avery, quien trabaja en 
el Hospital Presbiteriano de 
Nueva York.

El uso de cigarrillos electrónicos entre los adolescentes alcanza niveles epidémicos pero hay 
pocas opciones para hacer que dejen el hábito.                           FOTO: STEVEN SENNE/AP

U NA  P L AGA  Q U E  N O  S E  S A B E  C Ó M O  C O M B AT I R L A

La epidemia de los cigarrillos 
electrónicos en las escuelas 

Unos dos tercios de los adolescentes no saben 
que Juul contiene nicotina.

1
de cada 5 

estudiantes 
de secundaria 

dijo que
vapea.



25 de enero del 2019 WASHINGTON HISPANIC  

SALUD4
  WASHINGTON HISPANIC  25 de enero del 2019

SALUD 5

mona insulina
 Un nivel elevado de gluce-

mia (hiperglicemia) que indica 
prediabetes o diabetes tipo 2

 Niveles altos de grasas en 
la sangre, en particular los tri-
glicéridos

Estos problemas de salud 
combinados parecen estimular 
el depósito de grasa en el híga-
do. Para algunas personas, este 
exceso de grasa actúa como una 
toxina en las células del hígado, 
lo que produce inflamación del 
hígado y esteatosis hepática no 
alcohólica que provocan la acu-

mulación de tejido cicatricial 
(fibrosis) en el hígado.

Factores de riesgo
Una amplia variedad de 

enfermedades y afecciones 
pueden aumentar su riesgo de 
la enfermedad hepática del hí-
gado graso no alcohólico; estas 
incluyen:

 Nivel de colesterol alto
 Niveles altos de triglicéri-

dos en la sangre
 Síndrome metabólico
 Obesidad, especialmente 

cuando las grasas se concentran 

en el abdomen
 Síndrome de ovario poli-

quístico
 Apnea del sueño
 Diabetes tipo 2
 Tiroides hipoactiva (hipo-

tiroidismo)
 Glándula hipófisis hipoac-

tiva (hipopituitarismo)

La esteatosis hepática no 
alcohólica es más probable que 
sea desarrollada por estos gru-
pos:

 Personas mayores
 Personas con diabetes
 Personas con grasa corpo-

ral concentrada en el abdomen
Es difícil distinguir la en-

fermedad hepática del hígado 
graso no alcohólico de la estea-
tosis hepática no alcohólica sin 
análisis adicionales.

La principal complicación 
de la enfermedad hepática del 
hígado graso no alcohólico y de 
la esteatosis hepática no alco-
hólica es la cirrosis, que es la 
cicatrización en etapa terminal 
(fibrosis) del hígado. La cirrosis 
se produce en respuesta al daño 
hepático, como la inflamación 
en la esteatosis hepática no 
alcohólica. Mientras el hígado 
trata de detener la inflamación, 
produce áreas de cicatrización 
(fibrosis). Con una inflamación 
continua, la fibrosis se expande 
para apropiarse de cada vez más 
tejido hepático.

Si el proceso no se detiene, la 
cirrosis puede producir:

 Acumulación de líquido en 
el abdomen (ascitis)

 Hinchazón de las venas en 
el esófago (várices esofágicas) 

Puede llegar a desarrollarse una cirrosis

Enfermedad hepática
del hígado graso no alcohólico 

Puede ser controlada con dieta y la practica regular de actividad física, siendo importante seguir el tratamiento
adecuado para evitar complicaciones.

MAYO CLINIC

L
a enfermedad hepá-
tica del hígado graso 
no alcohólico es un 
término genérico 
para múltiples y va-

riadas afecciones hepáticas 
que afectan a las personas 
que beben muy poco o nada 
de alcohol. Como el nombre 
lo implica, la principal ca-
racterística de la enfermedad 
hepática del hígado graso no 

alcohólico es una gran acu-
mulación de grasa en las cé-
lulas del hígado.

La esteatosis hepática no 
alcohólica, una forma po-
tencialmente grave de la en-
fermedad, se caracteriza por 

la inflamación del hígado que 
puede avanzar hacia la cicatri-
zación y el daño irreversible. 
Este daño es similar al causado 
por el consumo excesivo de al-
cohol. En su forma más grave, la 
esteatosis hepática no alcohóli-
ca puede avanzar hacia la cirro-
sis y la insuficiencia hepática.

La enfermedad hepática 
del hígado graso no alcohólico 
es cada vez más frecuente en 
todo el mundo, especialmente 
en los países de occidente. En 
los Estados Unidos, es la forma 
más frecuente de la enferme-
dad hepática crónica que afecta 
a aproximadamente de 80 a 100 
millones de personas.

La enfermedad hepática del 
hígado graso no alcohólico ocu-
rre en todos los grupos etarios, 
especialmente en las personas 
de entre 40 y 59 años que tienen 
un alto riesgo de enfermedad 
cardíaca debido a los factores 
de riesgo como son la obesidad 
y la diabetes de tipo 2. La afec-
ción también se encuentra es-
trechamente unida al síndrome 
metabólico, un grupo de ano-
malías que incluyen el aumento 
de la grasa abdominal, la escasa 
capacidad para consumir insu-
lina, la presión arterial alta y los 
niveles altos de triglicéridos, un 
tipo de grasa de la sangre.

Síntomas:
 Agrandamiento del hígado
 Fatiga
 Dolor en la zona superior 

derecha del abdomen

Los posibles signos y sínto-
mas de la esteatosis hepática no 

alcohólica y de la cirrosis (cica-
trización avanzada) incluyen:

  Hinchazón abdominal 
(ascitis)

 Vasos sanguíneos dilata-
dos justo debajo de la superficie 
de la piel

 Agrandamiento del pecho 
en los hombres

 Bazo dilatado
 Palmas rojas
 Color amarillento en la piel 

y en los ojos (ictericia)

Causas
Los expertos no saben exac-

tamente por qué algunas per-
sonas acumulan grasa en el 
hígado y otras no. Asimismo, 
hay una comprensión limitada 
del motivo por el que algunos 
hígados grasos desarrollan in-
flamación que progresa hasta la 
cirrosis. Tanto el hígado graso 
no alcohólico como la esteato-
sis hepática no alcohólica están 
relacionados con los siguientes 
factores:

 Sobrepeso u obesidad
 Resistencia a la insulina, 

cuando las células no procesan 
el azúcar en respuesta a la hor-

MÁS  
CONTROLES DE ARMAS

 El primer ministro de Finlandia, Matti Vanhanen, pidió el miércoles 24 la san-
ción de leyes más estrictas para la posesión de armas.

 Vanhanen indicó que era hora de considerar restricciones al acceso a armas en 
un país con más de 1.6 millones de armas de fuego en manos privadas. 

 Finlandia es, junto con Estados Unidos, una de las cinco naciones del mundo 
con más armas en manos civiles.

TRATAMIENTO

 La primera línea del tratamiento es generalmente perder peso a través de una combina-
ción de dieta saludable y ejercicios. Perder peso se dirige a las afecciones que contribuyen 
para la enfermedad hepática: En verdad, una pérdida de 10 percentiles del peso corporal 
es ideal, pero la mejora en los factores de riesgo puede ser tangible si pierdes incluso tres 
a cinco por ciento de tu peso inicial. 

 Los cirujanos para perder peso también son una opción para aquellos que necesitan per-
der gran parte de su peso.

La acumulación de grasa en el hígado puede afectar cualquier 
persona que tenga una mala alimentación y no haga actividad física 
regularmente.                                         FOTO: THINKSTOCK

La dieta debe ser rica en alimentos integrales como harina de 
trigo, arroz y pasta integral, frutas, vegetales, pescados.
             FOTO: THINKSTOCK

que pueden romperse y san-
grar

 Desorientación, somno-
lencia y balbuceo (encefalo-
patía hepática)

 Cáncer de hígado
 Insuficiencia hepática 

en etapa terminal que signi-
fica que el hígado ha dejado de 
funcionar

Para reducir el riesgo de la 
enfermedad hepática del hí-
gado graso no alcohólico:

  Opta por una dieta salu-

dable. Elige una dieta saluda-
ble, rica en frutas, vegetales, 
granos integrales y grasas 
saludables.

 Mantén un peso salu-
dable. Si tienes sobrepeso u 
obesidad, reduce la cantidad 
de calorías que consumes a 
diario y aumenta la cantidad 
de ejercicios.

 Si ya tienes un peso sa-
ludable, trabaja para man-
tenerlo a través de una dieta 
saludable y ejercicios.

  Haz ejercicio. Haz ejer-

cicios la mayoría de los días 
de la semana. Si no has estado 
activo en los últimos tiempos, 
primero pide al médico que te 
dé su aprobación.

Diagnóstico
Debido a que la enferme-

dad hepática del hígado graso 
no alcohólico no causa sínto-
mas en la mayoría de los ca-
sos, generalmente se detecta 
cuando se realizan pruebas 
por otras razones que indican 
un problema en el hígado. 
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Q
uizá esos crucigra-
mas dominicales 
no prevengan que 
el cerebro que está 
envejeciendo se 

haga más lento, pero podría 

protegerlo de otras formas, 
sugiere un estudio reciente.

Los investigadores ob-
servaron la teoría de la salud 
cerebral conocida como “lo 
que no se usa se pierde”. El 
concepto plantea que las ac-
tividades que implican a la 

mente (leer, los crucigramas, 
los juegos de mesa) podrían 
ayudar al cerebro a resistir 
la demencia a una edad más 
avanzada.

En este estudio, los adultos 
mayores que dijeron que dis-
frutaban de esos pasatiempos 
no fueron menos propensos 
a mostrar señales de decli-
ve mental con el tiempo, en 
comparación con las demás 
personas mayores.

Pero sí tuvieron una pun-
tuación promedio más alta en 

pruebas estándar de agudeza 
mental. Eso significa que aun-
que sí experimentaron un de-
clive con el tiempo, lo hicieron 
desde un “punto inicial” más 
alto, explicaron los investi-
gadores.

“Los resultados indican 
que toda una vida de implica-
ción lo eleva a un punto alto 
desde el cual declina, y eso se 
puede considerar como una 
reserva cognitiva pasiva”, se-
ñaló el investigador principal, 
Roger Staff, de la Universidad 
de Aberdeen, en Escocia.

Aseguró que “comenzar 
desde un punto alto signifi-
cará que el umbral en el que 
se le considere discapacitado 
estará más lejos en el futuro”.

La “reserva cognitiva” 
se puede considerar como la 

capacidad del cerebro de en-
contrar formas alternativas 
de hacer las cosas. En teoría, 
una persona con una mayor 
reserva cognitiva podría ser 
capaz de resistir cambios 
patológicos en el cerebro du-
rante más tiempo antes de 
mostrar señales de demencia.

“La idea es que sí, tendrá 
un declive, pero mientras más 
alto sea el nivel desde el que 
comienza, más años de buen 
funcionamiento tendrá”, ase-
guró Keith Fargo, director de 
programas y alcance cientí-
fico de la Asociación del Al-
zheimer.

Fargo, que no participó en 
el estudio, observó los resul-
tados en una luz positiva, y 
se mostró de acuerdo en que 
respaldan la hipótesis de la 

reserva cognitiva.
Pero, apuntó, en realidad 

no prueban que la afición de 
los participantes del estudio 
por los rompecabezas mejo-
rara directamente su potencia 
cerebral.

Eso conlleva “ensayos de 
intervención”, dijo Fargo.

La Asociación del Alzhei-
mer está iniciando un ensa-
yo, llamado POINTER, que 
evaluará los efectos de la es-
timulación mental junto con 
otros cambios en el estilo de 
vida, incluyendo el ejercicio, 
la implicación social y un me-
jor control de afecciones de 
salud como la hipertensión y 
la diabetes.

Los resultados aparecen en 
la edición del 10 de diciembre 
de la revista BMJ.

P E R M A N E C E R  M E N TA L M E N T E  AC T I VO

Los rompecabezas le ayudan 
al cerebro que envejece

Esas medidas pueden proteger a la función mental en los adultos mayores 
que tienen un riesgo más alto de declive.

¿Está en riesgo de cáncer de mama? Su raza importa
Las mujeres negras que tienen un riesgo de cáncer de mama podrían enfrentarse 
a una desventaja debido a las disparidades raciales en la atención de la salud.
Los investigadores encontraron que las mujeres negras eran menos propensas 
que las blancas a haber recibido pruebas genéticas, a tomar medicamentos que 
protegen del cáncer, o a haberse extirpado o considerar extirparse los senos o los 
ovarios como medida preventiva.
“Las mujeres afroamericanas se enfrentaban a problemas adicionales en cada 
paso del proceso de gestión de los riesgos”, señalaron en un comunicado de 
prensa de la universidad Tasleem Padamsee, la autora principal, y sus colabo-
radores. Las disparidades de salud están profundamente enraizadas en factores 
como la pobreza, la educación y el racismo, apuntó Padamsee, profesora asis-
tente de gestión y políticas de los servicios de salud.
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U
na serie de abor-
tos espontáneos 
podría señalar que 
el esperma de un 
hombre no está en 

buenas condiciones, sugiere 
una nueva investigación bri-
tánica.

Los hallazgos podrían 
conducir a nuevos tratamien-
tos para reducir el riesgo de 
aborto espontáneo, señalaron 
investigadores del Colegio 
Imperial de Londres.

“Tradicionalmente, los 
médicos han enfocado la 
atención en las mujeres al 
buscar las causas del aborto 
espontáneo recurrente. La sa-
lud de los hombres, y la salud 
de su esperma, no se analiza-
ban”, explicó el autor del es-
tudio, el Dr. Channa Jayasena, 
del departamento de medici-
na del Colegio Imperial.

“Pero esta investigación 
amplía las crecientes eviden-
cias que sugieren que la salud 
del esperma dicta la salud 
del embarazo”, señaló en un 
comunicado de prensa de la 
universidad. “Por ejemplo, 
investigaciones anteriores 
sugieren que el esperma tiene 
un rol importante en la for-
mación de la placenta, que 
es esencial para el suministro 
de oxígeno y nutrientes del 
feto”.

En el estudio, los científi-
cos analizaron la calidad del 
esperma de 50 hombres cuyas 
parejas habían sufrido tres o 
más abortos espontáneos 
consecutivos, y encontraron 
que su esperma tenía el doble 
de daño en el ADN que el es-
perma de hombres cuyas pa-
rejas no habían experimenta-
do abortos espontáneos.

El daño en el ADN del es-

perma podría ser provocado 
por unas moléculas llamadas 
especies reactivas del oxíge-
no. Esas moléculas están pre-

sentes en el semen para prote-
ger al esperma de las bacterias 
y de las infecciones, pero unas 
concentraciones altas de esas 

moléculas pueden provocar 
un daño significativo en el 
esperma, explicaron los in-
vestigadores.

Los hombres cuyas pare-
jas habían sufrido abortos es-
pontáneos recurrentes tenían 
unos niveles cuatro veces más 
elevados de especies reactivas 
del oxígeno que los hombres 
cuyas parejas no habían su-
frido un aborto espontáneo.

Los investigadores dijeron 
que ahora están intentando 
determinar qué podría causar 

unos niveles altos de especies 
reactivas del oxígeno.

“Aunque ninguno de los 
hombres del ensayo tenían 
ninguna infección en curso 
como la clamidia (que sabe-
mos que pueden afectar a la 
salud del esperma), es posi-
ble que pudiera haber otras 
bacterias de infecciones an-
teriores que permanecieran 
en la glándula prostática, que 
produce el semen”, apuntó 
Jayasena. “Esto podría con-
ducir a unos niveles perma-

nentemente altos de especies 
reactivas del oxígeno”.

Y aunque el estudio fue 
pequeño, “nos da pistas a se-
guir”, anotó Jayasena. 

“Si confirmamos en traba-
jos posteriores que los niveles 
altos de especies reactivas del 
oxígeno en el semen aumen-
tan el riesgo de aborto espon-
táneo, podríamos intentar 
desarrollar tratamientos que 
reduzcan esos niveles y que 
aumenten las probabilidades 
de un embarazo sano”.

N U E VA S  I N V E S T I GAC I O N E S  R E V E L A N

El esperma defectuoso es culpable 
de los abortos espontáneos 

Se descubre que la salud del semen determina la del embarazo.

Hasta hace poco se pensaba que el aborto espontáneo recu-
rrente era causado por problemas de salud con la madre.

FOTO: THINKSTOCK

Adicción a las redes sociales
Investigadores de la Universidad del Estado de Michigan y la Universidad de 
Monash, en Australia, descubrieron que los usuarios que dependen de las redes 
sociales, las 24 horas, tienden a tomar decisiones más riesgosas que los adictos 
a las drogas. “Alrededor de un tercio de la población mundial está usando redes 
sociales, y algunas personas muestran un uso excesivo e inadaptado de estos 
sitios”, dijo Dar Meshi, autor principal del estudio y profesor asistente en la Uni-
versidad Estatal de Michigan.
“La toma de decisiones a menudo se ve comprometida en personas con trastor-
nos por el uso de sustancias. A veces no aprenden de sus errores y continúan por 
un camino de resultados negativos”, dijo Meshi. Al final del ejercicio, Meshi y 
su equipo descubrieron que los usuarios que no pueden dejar a un lado las redes 
sociales corren mayores riesgos, aún sabiendo que hay consecuencias negativas, 
de la misma manera que los adictos a las drogas.
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S
eis horas es el mí-
nimo de sueño por 
noche que necesita 
para que su corazón 
se conserve sano, 

sugiere una investigación re-
ciente.

El estudio encontró que 
la falta crónica de sueño y un 
sueño de mala calidad au-
mentan las probabilidades de 
acumulación de placas grasas 
en las arterias, una afección 

conocida como aterosclero-
sis, que aumenta las proba-
bilidades de ataque cardiaco 
y accidente cerebrovascular.

Hay muchas formas de 
combatir la enfermedad car-
diaca, incluyendo “los fár-
macos, la actividad física y la 
dieta”, señaló el investigador 
líder, José Ordovás. 

“Pero este estudio enfatiza 
que debemos incluir el sueño 
como una de las armas que 
usamos para combatir la en-
fermedad cardiaca, un factor 

que ponemos en riesgo cada 
día”.

Ordovás es investigador en 
el Centro Nacional de Investi-
gaciones Cardiovasculares en 
Madrid, España.

El estudio también encon-
tró que las mujeres que dor-
mían más de ocho horas por 
noche tenían un mayor riesgo 
de aterosclerosis.

Los participantes con un 
sueño de “mala calidad” (que 
se despertaban con frecuen-
cia o tenían dificultades para 

quedar dormidos) también 
tenían un 34 por ciento más de 
probabilidades de sufrir ate-
rosclerosis, en comparación 
con los que tenían un sueño 
de buena calidad.

“Se trata del primer estu-
dio en mostrar que el sueño 
medido de forma objetiva se 
asocia independientemen-
te con la aterosclerosis por 
todo el cuerpo, no solo en el 
corazón”, comentó Ordovás 
en un comunicado de prensa 
de la revista. Ordovás tam-

bién es director de nutrición 
y genómica en el Centro Jean 
Mayer de Investigación so-
bre la Nutrición Humana en 
el Envejecimiento del USDA, 
de la Universidad de Tufts, en 
Boston.

Las personas que tenían 
un sueño de corta duración y 
de mala calidad también ten-
dían a consumir unos niveles 
más altos de cafeína y alcohol, 
anotó Ordovás.

Dos expertos de EE. UU. 
concurrieron en que el sueño 

es un componente clave de la 
salud cardiovascular.

Aunque la relación direc-
ta de causa y efecto entre el 
sueño y salud cardiaca toda-
vía no está clara, “dirigirse a 
los hábitos de sueño por fin se 
reconoce en el mundo médi-
co como un factor importante 
para mejorar la enfermedad 
cardiaca”, apuntó la Dra. 
Eugenia Gianos, directora de 
salud cardiaca de las mujeres 
en el Hospital Lenox Hill, en la 
ciudad de Nueva York.

P O R  Q U É  S U  C O R A Z Ó N  N E C E S I TA  D O R M I R  B I E N  D E  N O C H E

La mala calidad 
del sueño provoca 

aterosclerosis
Los pacientes con una buena higiene del sueño tienen la ener-

gía para hacer actividad física y gestionar mejor el estrés.
Las personas que dormían  menos de seis horas por noche tienen más probabilidades de tener 
aterosclerosis.                FOTO: THINKSTOCK
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