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REDACCIÓN 
 Logroño .  La despoblación es uno 
de los principales determinantes 
que causan desigualdades en el ac-
ceso a la salud en España, según 
los expertos que han elaborado el 
libro blanco ‘El reto de reducir las 
desigualdades en salud en Espa-
ña’, impulsado por Bristol Myers 
Squibb (BMS) y la Fundación SE-
RES, por lo que piden «atraer» a 
profesionales sanitarios a las zonas 
rurales para paliar esta situación de 
déficit. 

Concretamente, el documento ha 
sido elaborado con la participación 
de 150 profesionales de la medici-
na, del mundo académico y del ter-
cer sector, quienes han seguido la 
metodología ‘Moonshot Thinking’, 
basada en buscar innovaciones dis-
ruptivas a problemas complejos 
desde el enfoque de colaboración 
conjunta. 

Siendo la despoblación y la terri-
torialidad la problemática más im-
portante detectada a lo largo del 
documento, ésta se consideró como 
el ámbito con más necesidades de 
actuación, por lo que los autores 
del libro apuntan a una solución «ba-
sada en generar un puente para la 
salud en la ‘España vacía’». 

Además de la necesidad de atraer 
profesionales de la salud a zonas 

rurales, otras propuestas de los ex-
pertos son: la creación de un nue-
vo rol de ‘cuidador’ en las áreas ru-
rales, conformado por referentes 
del pueblo con conocimientos bá-
sicos médicos y tecnológicos y for-
mación para dar soporte; la pues-
ta en marcha de nodos, es decir, de 
una red de médicos a nivel regio-
nal, de atención primaria y hospi-
talaria, en el ámbito rural; y un ma-
yor soporte de conexión digital, con 
el fin de conectar al ‘cuidador’ ru-
ral con el nodo médico principal para 
comunicar síntomas y datos del pa-
ciente que se encuentra en locali-
dades más aisladas, entre otras fun-
ciones. 

Demasiados factores 
Así las cosas, otros determinantes 
que causan esta desigualdad de ac-
ceso a la salud son las diferencias 
socioeconómicas, el nivel educa-
tivo y los sesgos de género. En este 
sentido, se han propuesto medidas 
como la potenciación de la forma-
ción de más profesionales de la sa-
lud en tecnología y en aspectos hu-
manísticos, como la empatía y la in-
clusión; el desarrollo de nuevas tec-
nologías en la telemedicina y el uso 
de inteligencia artificial; el empleo 
de unidades móviles que se pue-

dan adaptar a las necesidades de 
las poblaciones, y el fomento de un 
mayor conocimiento sanitario en 
centros educativos. 

Así, según BMS y la Fundación 
SERES, «para que esta iniciativa sea 
efectiva, será fundamental el desa-
rrollo de una red de alianzas pú-
blico-privadas que trabaje conjun-
tamente en impulsar la igualdad sa-
nitaria». 

De hecho, el presidente de la Fun-
dación SERES, Fernando Ruiz, ase-
guró cuando se hizo público el es-
tudio que «los problemas sociales, 
como las brechas de desigualdad 
en el sector de la salud, exigen la 
intervención de todos los actores 
sociales».  

«Las empresas han demostrado 
que son una pieza fundamental para 
abordar ese cambio e implementar 
nuevos modelos. Solo de esta for-
ma podremos asegurar la respon-
sabilidad y la inclusión social al ser-
vicio y beneficio de la sociedad», 
aseguró. 

«Impulsar esta iniciativa está fuer-
temente vinculado con nuestra for-
ma de trabajar y con nuestro com-
promiso de transformar la vida de 
los pacientes», expresó ante los me-
dios de comunicación, por su par-
te, el vicepresidente europeo y di-
rector general de BMS en España y 
Portugal, Roberto Úrbez. 

Brecha omnipresente 
Finalmente, el escritor Sergio del 
Molino, autor del libro ‘La España 
vacía’, que participó en el acto de 
presentación del documento, des-
tacó la importancia de la elabora-
ción de este informe ante el desa-
fío demográfico al que se enfrenta 
España. 

«No se puede pensar el país sin 
pensar en la brecha de campo-ciu-
dad. Sabemos que hoy, en el 53 por 
ciento del territorio español, solo 
vive el 20 por ciento de la pobla-
ción, y en las perspectivas de 2050 
eso se acentúa todavía mas. El 80 
por ciento de los españoles viven 
en ciudades y, para 2050, este por-
centaje será del 88 por ciento». 

Así, para Del Molino, el princi-
pal problema que tienen la salud y 
la atención sanitaria en estas zo-
nas es el acceso a la atención es-
pecializada. «Hay un importante 
problema de atracción de talento 
médico, de falta de cobertura en 
los hospitales pequeños y en las 
zonas más despobladas de nues-
tro país para atraer especialistas 
de calidad. Hay muchos hospitales 
en España infradotados y también 
plazas que no se cubren. Esto au-
menta la grieta de la desigualdad 
entre las diferentes zonas», lamen-
tó este experto en la situación del 
mundo rural español. «Para paliar-
lo, necesitamos estrategias disrup-
tivas que vayan mucho más a lo mi-
cro», sostiene.

Los expertos denuncian que la igualdad en 
materia sanitaria no llega a zonas rurales

MEDICINA. Un estudio alerta de la necesidad de atraer a profesionales sanitarios hacia los pueblos

Un vehículo de Salud  
estacionado junto al  
Ayuntamiento y consultorio 
médico de Viniegra de Abajo. 
 Justo Rodríguez

España sufrirá un déficit de 9.000 
médicos dentro de cinco años 
España sufrirá un déficit de 9.000 médicos en 2027, sobre todo en 
lo que atañe a titulados en medicina familiar y comunitaria. Si no 
cambian las cosas, las necesidades aumentarán, de manera que en 
2035 faltarán 17.765 especialistas, lo que representa un incremen-
to del 9% con relación a las dotaciones de 2021. Año tras año, la 
especialidad de medicina familiar y comunitaria queda para el final 
en las elecciones que realizan los Médicos Internos Residentes 
(MIR), de modo que en las zonas rurales y en pequeñas ciudades 
siempre hay plazas que no se ocupan.

Cartel de protesta el pasado verano en Ausejo.  J.R.
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REDACCIÓN 
 Logroño.  Dormir menos de seis ho-
ras al día genera un desajuste hor-
monal en la persona que puede llle-
gar a provocar que se acumule gra-
sa en el abdomen, lo que causa so-
brepeso y obesidad, según indica-
ron recientemente dos especialis-
tas. 

Con motivo del Día Mundial del 
Sueño que se ha conmemorado 
hace unas fechas, la presidenta de 
la Sociedad Mexicana para la In-
vestigación y Medicina del Sueño, 
Guadalupe Terán Pérez, aseguró 
que esta fecha sirve para recordar 
la importancia de dormir bien una 
media de seis horas y media a ocho 
horas diarias en la vida adulta. 

Agregó que la restricción de sue-
ño tiene consecuencias porque se 
altera el ritmo regulador de los pro-
cesos que ayudan a la recuperación 
física y mental del cuerpo. 

«A corto plazo, vamos a estar can-
sados, irritables, con dificultad para 
poner atención, para concentrar-
nos, vamos a tener más hambre y 
también nos va a llevar más tiem-
po sentirnos saciados cuando co-
memos, por lo tanto hay que es-
tablecer una relación importante 
con la obesidad y el sobrepeso», 
afirmó. 

Ariana Canché, médico internis-
ta y nutrióloga asociada del Cole-
gio Mexicano de Nutrición Clínica, 
destacó que ayuda a mantener un 
peso saludable dormir entre seis y 
ocho horas diarias, además de los 
beneficios que entraña para el co-
rrecto descanso. 

«Durante el sueño hay una regu-
lación hormonal; si no dormimos 
bien, aumentan las hormonas con-
trarreguladoras de la insulina, como 
el cortisol, lo que incrementa el ries-
go de sufrir de sobrepeso», afirmó 

esta especialista. «Hay estudios 
médicos muy serios formales que 
relacionan el dormir menos de seis 

horas con un 32% más de riesgo 
de desarrollar obesidad grado 1 (de 
bajo riesgo) y sobrepeso modera-

do», puntualizó, aunque también 
avisó de que tanto la obesidad y 
el sobrepeso pueden evolucionar 
hasta situaciones más graves si la 
situación persiste y se une a otras 
patologías aunque no estén rela-
cionadas directamente. 

Culpa del cortisol 
La especialista explicó que el cor-
tisol es la hormona por excelencia 
del estrés. Cuando hay una libera-
ción desordenada que altera la pre-
sión arterial genera un depósito de 
grasa a nivel abdominal, sobre todo 
grasa visceral, generando aumen-
to de peso y el riesgo de hiperten-
sión y diabetes mellitus tipo 2, en-
tre otros padecimientos. 

Para reducir el riesgo de ganar 
peso y acumular grasa en el abdo-
men debido a los trastornos del 
sueño como el insomnio, los mé-
dicos pueden recomendar el uso 
de la melatonina de liberación pro-
longada, que ayuda a conciliar el 
sueño y evitar despertares noctur-
nos, así como a ir regulando ciclos 
hormonales relacionados con el 
apetito.

Dormir poco no es un hábito saludable.  E.C.

SALUD. El descanso resulta un hábito saludable

Dormir menos de 
6 horas al día puede 
causar obesidad 
y sobrepreso

Una manifestación 
muy frecuente es 
la acumulación 
de grasa en el 
cinturón abdominal

REDACCIÓN 
 Logroño.  El presidente del Colegio 
de Veterinarios de La Rioja, Julián 
Somalo, analiza –en el Día de la Sa-
lud– la vinculación entre la salud 
humana y la animal. «No podemos 
hablar de salud humana sin valo-
rar la salud animal y el medio am-
biente. Fue un veterinario, Calvin 
Schwabe, el primero que acuñó el 
término ‘one health’, una sola sa-
lud’, para evidenciar la relación que 
existe entre la medicina animal y la 
salud humana destacando la im-
portancia de la colaboración entre 
veterinarios y médicos para solu-
cionar problemas de salud global 
y que se ha hecho patente con la 
pandemia que estamos sufriendo 
del COVID-19. 

Es necesaria una participación 
activa y multidisciplinar para hacer 
frente a pandemias como la que vi-
vimos y ahí la veterinaria debe ju-
gar un papel fundamental. 

El concepto ‘one health’ lo pode-
mos definir como el trabajo de co-
laboración de múltiples disciplinas 
para lograr una salud inmejorable 
no solo de las personas y los ani-

males sino también del medio am-
biente. 
– El COVID parece tener un origen 
animal, ¿hay muchas enfermeda-
des que se contagian de los ani-
males a los hombres? 
– Las enfermedades trasmitidas 
por los animales se denominan zo-
onosis y seis de cada diez enferme-
dades que padecemos los huma-
nos son de origen animal. El 75% 
de las enfermedades de los anima-
les pueden trasmitirse al hombre y 
el 80% de los agentes susceptibles 
de utilizarse en bioterrorismo son 
de origen animal. 

En los últimos años estamos asis-
tiendo a un aumento del número 
de enfermedades zoonoticas que 
nos pueden trasmitir los animales 
bien de forma directa o indirecta-
mente. Sus mecanismos de conta-
gio muchas veces son tan comple-
jos que no llegamos a conocerlos, 
aunque lo habitual es la transmi-
sión por contacto directo o a través 
de los alimentos, el agua o el me-
dio ambiente. 
– ¿Hace falta didáctica para ha-
cernos saber que el bienestar del 

hombre depende, en cierta medi-
da, de la salud animal? 
– El pasado domingo 3 de abril se 
celebró en Madrid una manifesta-
ción de la profesión veterinaria, 
harta ya de predicar en el desier-
to, como un intento más de dar a 
conocer a la sociedad, que no se 
puede menospreciar, ignorar, olvi-
dar  una profesión sanitaria como 
es la veterinaria y tristemente esta 
es la realidad en España y lo he-
mos vivido con la actual pandemia 
de COVID 19. 

En esa manifestación, además 
de exigir el reconocimiento real de 
la veterinaria como profesión sani-
taria en los términos en los que re-
coge la Ley de ordenación de las 
profesiones sanitarias (LEY 44/2003, 
de 21 de noviembre), también se 
solicitó de la Administración com-
petente la instauración del tipo im-
positivo de IVA sanitario, la imple-
mentación de las medidas de se-
guridad en su trabajo diario, la ade-
cuación del número de estudiantes 
de nuevo ingreso a las necesidades 
reales de la sociedad, la incorpora-
ción de la veterinaria en la red de 

vigilancia temprana de zoonosis e 
indicadores de salud o el reconoci-
miento de los centros veterinarios 
como centros sanitarios, además 
de otros importantes puntos como 

la especialización etc. y que desde 
los distintos colegios profesionales 
venimos reivindicando desde hace 
muchos años sin encontrar respues-
ta por parte de la Administración.

Julián Somalo, presidente de los veterinarios riojanos.  F. D.

JULIÁN SOMALO. Presidente Colegio de Veterinarios de La Rioja

«No podemos hablar de salud 
humana sin valorar la animal»
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REDACCIÓN 
 Logroño.  Marcos Villares, máximo 
representante de los podólogos rio-
janos, reconoce que la salud em-
pieza por los pies, aunque también 
admite que es una de la partes del 
cuerpo que más sufre. 
– Hoy se celebra el Día de la Salud, 
¿qué papel juegan unos pies sanos 
en el bienestar de las personas? 
– Sí, la salud empieza por los pies. 
Por eso todos los profesionales sa-
nitarios te recomiendan andar. Pero 
también es una de las partes de tu 
cuerpo que más sufre al soportar 
todo el peso del cuerpo y utilizar-
los constantemente. Casi un tercio 
de la población tiene alguna moles-
tia en los pies que afecta a su cali-
dad de vida. Un altísimo porcenta-
je de personas, y aún más las mu-
jeres como consecuencia del tipo 
de calzado que muchas utilizan, su-
fren trastornos en los pies, ya sean 
deformaciones, durezas, esguin-
ces… 
– Ahora comienza el buen tiempo, 
y es el momento de vestir sanda-
lia y zapato abierto. Muchas muje-

res optan por pintarse las uñas 
de los pies, ¿puede ser peligroso? 
¿Tiene alguna contraindicación la 
utilización de esmaltes? 
– Hay un 7% de la población que 
presenta intolerancia a los pintau-
ñas. Pero el verdadero riesgo está 
en el abuso de los esmaltes perma-
nentes, que puede provocar altera-
ciones y daños irreparables en las 
uñas. Dificultan la transpiración, da-
ñan la lámina ungueal y hacen que 
la uña se haga más fina, pierda bri-
llo y se rompa con más facilidad. 
– ¿Cómo se deben cuidar los pies? 
Da la impresión de que es una par-
te del cuerpo a la que se da poca 
importancia.  
– Hay muchas cosas que podemos 
hacer para cuidar los pies. Es muy 
importante la higiene, hidratar ade-
cuadamente los pies, cortar las uñas 
siempre rectas y no actuar sobre la 
piel con objetos punzantes o cor-
tantes. También es fundamental 
usar calzado con buena sujeción, 
evitar la suela plana pero también 
los tacones y elegir calzado trans-
pirable: las personas con mucha su-

doración pueden utilizar productos 
antitranspirantes.  El pie precisa cui-
dados durante todo el año y no solo 
cuando hay que enseñarlos. Los pies 
requieren la supervisión periódica 
de un especialista, sobre todo si 
existe algún tipo de patología. Al 
menos una vez al año todos debe-
ríamos acudir a la consulta de un 
profesional de la podología. Pero lo 
cierto es que no le damos la sufi-
ciente importancia a su cuidado. 
Desde el Colegio de Podólogos de 
La Rioja queremos concienciar a 
la sociedad riojana de la importan-
cia vital del cuidado de los pies, 
como elemento fundamental de 
la salud. 
– La última pregunta es recurren-
te en los últimos años, ¿cómo van 
las gestiones para que la podolo-
gía entre a formar parte de la sa-
nidad pública? Si no me equivoco 
se aprobó, pero ¿es ya un hecho? 
– Pues más lentas de lo que debe-
rían. Esta misma semana me he re-
unido con la nueva consejera de Sa-
lud, María Somalo, para plantearle 
esta reivindicación, como ya hice  

antes con Sara Alba, María Martín 
y José Ignacio Nieto. Siempre reci-
bimos buenas palabras pero no pa-
san de las palabras a los hecho.  

No te equivocas: la Comisión de 
Sanidad del Congreso de los Dipu-
tados aprobó en marzo del año pa-
sado, hace ya más de un año, y por 
unanimidad, una proposición no de 
ley para la inclusión de la Podolo-
gía en la cartera de servicios del Sis-
tema Nacional de Salud. La pro-

posición instaba al Gobierno a in-
corporar los servicios podológicos, 
incluyendo, especialmente y «en un 
breve plazo», decía literalmente la 
proposición, la podología en aten-
ción primaria y especializada y el 
cuidado del pie geriátrico, del pie 
infantil y del pie diabético. Lo del 
plazo breve, desde luego, no se ha 
cumplido. Y la pandemia no pue-
de ser la excusa para todos los re-
trasos.

Marcos Villares, en su consulta.  F.D.

MARCOS VILLARES. Decano del Colegio de Podólogos de La Rioja

«La salud empieza por los pies, 
por eso se recomienda andar»

REDACCIÓN 
 Logroño.  Ramón Óptica, en sus dos 
centros de Logroño y Calahorra, 
ofrece todas las atenciones y solu-
ciones para cuidar de la salud au-
ditiva y visual. Profesionales con ex-
periencia, cualificados y en conti-
nua formación trabajan coordina-
dos para permitir que nadie quede 
aislado socialmente –uno de los 
grandes problemas de las perso-
nas que  ven mermado tanto el sen-
tido de la vista como el del oído– y 
recuperen la sonrisa. 

Elena Madorrán centra sus es-
fuerzos en la optometría, contacto-
logía y la terapia visual comporta-
mental. Esta optometrista reco-
noce que los padres, en general –y 
en particular, los que han sufrido al-
gún problema visual– cada vez pres-
tan más atención a la salud visual 
de sus pequeños. Por eso, Ramón 
Óptica inicia las revisiones a los 6 
meses para descartar patologías, 

luego –si no las hay– llegan revisio-
nes a los 3 y 6 años. 

Elena explica que un optometris-
ta, como ella, examina la visión y no 
solo la vista. «Hay niños que ven 
bien, tienen agudeza visual, pero su 
cerebro no procesa bien esa infor-
mación. Ahí es donde entra el op-
tometrista y hace pruebas de enfo-
que, divergencia, convergencia... En 
algunos casos, la dificultad de apren-
dizaje de los niños viene de ahí». 

Esos problemas se pueden encon-
trar en adultos que han sufrido trau-
matismos, daños cerebrales... y para 
establecer las diferencias entre dos 
profesiones que muchas veces no 
se distinguen, explica: «Un oftalmó-
logo busca las patologías de la vis-
ta, nosotros tratamos la funciona-
lidad de esa vista».  

Su hermana Elisa está más cen-

trada en la baja visión y las próte-
sis oculares. «Trabajo, por ejemplo, 
con personas a las que las gafas tra-
dicionales no les valen, con pacien-
tes que sufren DMAE –degenera-
ción macular asociada a la edad–  
personas que tienen una agudeza 
visual inferior al 40% en el mejor 
de sus ojos... o campos visuales muy 
reducidos. Son gente a la que hay 

que enseñarle a ver por donde pue-
den y es muy gratificante compro-
bar cómo lo van consiguiendo». 

Elisa también trabaja en la im-
plantación de prótesis oculares, algo 
más frecuente de lo que parece. 
«Son pacientes que por traumatis-
mos, tumores, accidentes deporti-
vos o incluso petardos pierden el 
globo. Se les puede hacer uno a me-
dida y les ayuda mucho a nivel es-
tético. Es algo que contribuye a su 
bienestar porque es su imagen», 
apunta. 

Por su parte, Emilio Toledo di-
rige la consulta de audiología en el 
establecimiento de Ramón Óptica 
en Calahorra donde «tratamos de 
mejorar la vida de los que oyen 
poco», algo que cada vez ocurre en 
edades más tempranas, según re-
conoce. 

El especialista señala que mu-
chas veces los que oyen poco se 
aislan «porque es un gran esfuerzo 
para ellos seguir una conversación, 
desconectan el cerebro y eso les 
provoca demencia, alzheimer...» En 
los centros de Ramón Óptica lo que 
se busca es «medir la falta audi-
tiva y ofrecer una reeducación au-
ditiva, mejorando los estímulos, mu-
chas veces con audífonos». 

El objetivo es siempre que «el ce-
rebro siga funcionando y recibien-
do estímulos. Incluso hay veces que 
hay que reeducar al cerebro porque 
ha bajado los niveles auditivos (a 
veces por el uso de auriculares o 
ruidos elevados) y se pierden soni-
dos como la S, haciendo difícil en-
tender las conversaciones». 

Emilio Toledo acompañado de Elena y Elisa Madorrán.  Fernando Díaz

RAMÓN ÓPTICA. Con centros en Logroño y 
Calahorra, cuenta con acreditados especialistas

Profesionales que 
cuidan de la salud 
auditiva y visual

RAMÓN ÓPTICA 

LLogroño: 
 Dirección.  San Antón, 2 
 Teléfonos.  941 245 620 y  
612 519 872 

Calahorra: 
 Dirección.  Mercadal 1 
 Teléfonos.  941 135 311 y 
691 066 604
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REDACCIÓN 
Logroño. Ana San Juan preside la 
Junta de Gobierno que dirige el Co-
legio de Fisioterapeutas de La Rio-
ja. Una especialidad que está en 
auge no solo en la comunidad, sino 
en todo el país. 
– Durante esta pandemia se ha vi-
sibilizado la importancia del tra-
bajo de los fisioterapeutas, les he-
mos visto con pacientes de COVID 
19 en la UCI, en el hospital y tra-
tando sus secuelas. 
– Sí, durante estos más de dos años 
la población ha sido consciente de 
la importancia de la fisioterapia y 
de lo necesarios que son nuestros 
tratamientos para mejorar la fun-
cionalidad y la calidad de vida de 
las personas. Durante este tiempo 
la fisioterapia ha demostrado que 
es eficaz en todas las fases del CO-
VID 19. La fisioterapia respiratoria, 
de la que tanto se ha hablado du-
rante toda la pandemia, es una es-
pecialidad de la fisioterapia que 
existe desde los inicios de la pro-
fesión. 
– Pero ahora hay una enfermedad 
nueva llamada COVID Persisten-
te, ¿también pueden ayudar a este 
tipo de pacientes?  
– El COVID es una enfermedad 
emergente con afectación multior-
gánica que puede convertirse en 
crónica, a la que no se está dando 
soluciones desde las administra-
ciones. Dado que está relacionada 
de manera directa con el volumen 
de contagios (11,5 millones en Es-
paña y  92.896 contagios en La Rio-
ja) y afecta a un 10-15% de los que 
han padecido el COVID 19, y aun-
que haya sido de forma leve, debe 
ser abordada de manera urgente.      

Aún no se conoce un tratamien-
to y es necesaria mucha investiga-
ción para el COVID Persistente. Los 
afectados tienen que saber que la 
fisioterapia mejora gran parte de la 
sintomatología que presentan. Por 
eso es necesaria una mayor pre-
sencia de fisioterapeutas en los 
equipos multidisciplinares que tra-
tan a estos pacientes. 
– ¿Cómo ayudan los fisioterapeu-
tas a este tipo de pacientes?  
– Los fisioterapeutas con nuestro 
trabajo ayudamos a que estas per-
sonas con COVID Persistente pue-
dan llevar una vida normal. No afec-
ta a todos de la misma manera, por 
lo que  individualizamos haciendo 
una valoración previa (articular, 
muscular, funcional, función car-
diorespiratoria, fatiga, disnea…) 
para ofrecer un tratamiento segu-
ro y mejorar los niveles de activi-
dad.  

Pautamos un programa de ejer-
cicio terapéutico individualizado y 
supervisado por el fisioterapeuta 
para mejorar la funcionalidad (tra-
bajando la fuerza, la movilidad…), 

consiguiendo una adaptación al es-
fuerzo. Con fisioterapia respira-
toria para reeducar el patrón ven-
tilatorio, flexibilizar la caja toráci-
ca y restaurar la función del dia-
fragma que pudiera estar altera-

da… (disminución de fatiga y dis-
nea, eliminación de secreciones, 
adaptación de la tolerancia al es-
fuerzo). Tratamos los dolores mus-
culares y articulares con el amplio 
abanico de técnicas analgésicas 
que poseemos (terapia manual, 
electroterapia…). Y muy importan-
te es la educación sanitaria, es de-
cir, recomendaciones que daremos 
a los pacientes para un automane-
jo de su fatiga y de su disnea.  

Carencia pública 
– Existe un déficit importante en 
las plantillas de fisioterapeutas 
en el sistema público de Salud. 
Están muy por debajo de las re-
comendaciones de la Organiza-
ción Mundial de la Salud (OMS), 
¿no?  
– Sí, es necesario que se creen pla-
zas nuevas, no solo que se esta-
bilicen las que ya existen. Un ma-
yor ratio de fisioterapeutas en la 
sanidad pública conseguiría mayor 
satisfacción de los pacientes. La 
intervención temprana del fisiote-
rapeuta hace que se reduzca la po-
sibilidad de aparición de secuelas, 
disminuyendo la cronicidad, los 
costes sanitarios y los tiempos de 
baja laboral.  

– Una pregunta más general y que 
usted puede resolver seguro, ¿qué 
es la fisioterapia? 
– La fisioterapia es una disciplina 
sanitaria que ha evolucionado mu-
cho desde la creación del grado uni-
versitario. El crecimiento ha sido 
exponencial en los últimos años 
gracias a la investigación en fisio-
terapia y a la especialización cada 
vez mayor que tenemos los fisio-
terapeutas. (Cada vez hay más nú-
mero de doctorados y masters que 
aseguran la elevada cualificación).  
El 85% trabajamos en el ámbito 
privado, donde tenemos mayor au-
tonomía y podemos desarrollar 
todo nuestro potencial. En el sis-
tema público la labor del fisiotera-
peuta es más dependiente y no po-
sibilitan el óptimo desarrollo y avan-
ce profesional de los fisioterapeu-
tas.  

En la reciente reunión con la nue-
va consejera de Salud y el gerente 
del SERIS les expusimos la situa-
ción de la fisioterapia en La Rioja y 
todas las necesidades de la profe-
sión.  Pensamos que el sistema na-
cional de salud es un sistema muy 
estático que no permite absorber 
el dinamismo y el avance que nues-
tra profesión demanda. Por eso se 
le han entregado nuestras propues-

tas para cambiar los criterios de 
derivación a fisioterapia basándo-
nos en estudios que avalan los be-
neficios económicos de un acceso 
directo a fisioterapia de Atención 
Primaria (desde el médico de ca-
becera) y desde las especialidades 
médicas (en Especializada) evitan-
do interconsultas innecesarias que 
cronifican los procesos. 

Estamos colaborando realizan-
do aportaciones y presentando pro-
yectos como prevención de caídas 
en personas mayores, prehabilita-
ción en cirugía…  

Presentamos la importancia de 
la atención a la cronicidad debido 
al aumento de su incidencia y el en-
vejecimiento de la población, y cómo 
se deben formar equipos multidis-
ciplinares en el entorno de la Aten-
ción Primaria del sistema público 
de salud, siendo el fisioterapeuta 
figura fundamental en el abordaje 
de la patología cardiovascular, res-
piratoria, dolores raquídeos y pa-
tología musculoesquelética, pato-
logías que conllevan la mayor par-
te de las consultas del nivel prima-
rio de salud. Su colaboración con 
los médicos de familia conllevarían 
un menor número de consultas y 
la reducción del tratamiento far-
macológico. 

«En el sistema público 
de salud son necesarias 
nuevas plazas de fisios, 
no vale con que se 
mantengan las que hay» 

«Hemos entregado a  
la consejera nuestra 
propuesta de cambio de 
criterios para derivación 
a fisioterapia» 

«Nuestra profesión 
ha evolucionado 
mucho gracias a la 
investigación y la 
especialización»

«Los pacientes de COVID Persistente deben saber que 
la fisioterapia mejora gran parte de su sintomatología» 

ANA SAN JUAN. Presidenta del Colegio de Fisioterapeutas de La Rioja

Ana San Juan, con el Puente de Piedra al fondo, en la sede del Colegio.  Fernando Díaz
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 Logroño.  Daniel González ha asu-
mido, no hace mucho, la presiden-
cia del Colegio de Terapeutas Ocu-
pacionales de La Rioja con el obje-
tivo de trabajar por la profesión.  
– La figura del terapeuta ocupacio-
nal no es muy conocida en gene-
ral. ¿Quién debe acudir a un profe-
sional como ustedes? 
– Es cierto que no es muy conoci-
da, y eso supone una rémora para 
nuestra profesión. Sin embargo, todo 
aquel que precisa de los servicios 
del terapeuta ocupacional queda 
sorprendido y agradecido con las 
funciones que desempeña, debido 
a los logros que alcanza en su pro-
ceso de rehabilitación. A nosotros 
puede acudir cualquier persona que 
padezca cualquier tipo de discapa-
cidad física, cognitiva o sensorial. 
Es decir, puede acudir una persona 
que haya sufrido un accidente ce-
rebrovascular, para que le acompa-
ñemos en el proceso rehabilitador. 
      Este proceso conlleva evalua-
ción, tratamiento y reevaluación. 
Además, trabajaremos para conse-
guir un desempeño lo más autóno-
mo posible en las actividades de la 
vida diaria (comer, vestirse, etc.). 
Para alcanzar este objetivo, tam-
bién realizamos asesoramiento en 
productos de apoyo. Por ejemplo, 
una persona con limitaciones en la 
movilidad podrá necesitar estos pro-
ductos para ponerse los calcetines 
por sí solo, o si no puede cerrar la 
mano correctamente, precisará en-
grosar un tenedor para comer au-
tónomamente.  

Sin embargo, el perfil poblacio-
nal al que atendemos es muy am-
plio. Por ejemplo, trabajamos con 
niños que necesitan de Atención 
Temprana utilizando el juego como 
herramienta terapéutica para favo-
recer el desarrollo motor y evolu-
tivo del niño. Además, evaluamos 
su perfil sensorial y trabajamos di-
rectamente la influencia de la inte-
gración sensorial en su desarrollo. 

En general, formamos parte de 
un equipo interdisciplinar en el que 
junto con otros profesionales sani-
tarios y socio-sanitarios trabajamos 
con personas con enfermedad men-
tal, discapacidad intelectual, disca-
pacidad física, enfermedades neu-
rodegenerativas, daño cerebral ad-
quirido, trastornos del desarrollo o 
población geriátrica.  

En definitiva, tenemos como ob-
jetivo que cualquier persona ad-
quiera o recupere la máxima auto-
nomía utilizando la ocupación como 
medio terapéutico. 
– Con el potencial que tiene su pro-
fesión, ¿por qué no están más pre-
sentes en la sanidad? ¿Es por des-
conocimiento o hay otras causas? 
– Realmente considero que esa es 
la principal causa, sí, pero no por el 

desconocimiento de la población 
en general, que no demanda los ser-
vicios al no saber de su potencial. 
También, en ocasiones, por el de je-
fes de servicio, cargos directivos y 
consejeros que desconocen todo lo 
que esta profesión puede hacer en 
beneficio de la salud de la pobla-
ción riojana. Así como el de algu-
nos sindicatos, que cuando nego-
cian las ofertas de empleo público, 
defienden la necesidad de otras pro-
fesiones sanitarias y no tanto la im-
portancia de la creación de pues-
tos de trabajo para los terapeutas 
ocupacionales. Es algo que se ve 
reflejado en todos los ámbitos de 
la salud en los que puede interve-
nir el terapeuta ocupacional. Así po-
demos ver como, por ejemplo, en 
el plan estratégico de Salud Men-
tal de La Rioja hay profesionales sa-
nitarios que desde el año 2000 han 
incrementado su presencia en de-
cenas, mientras que las plazas para 
terapeutas ocupacionales sólo han 
aumentado en dos. 

Para más inri, ésta situación no 
solo ocurre en sanidad pues tam-
bién se da en servicios sociales, edu-
cación y el resto de ámbitos en los 
que deberíamos tener más presen-
cia. En el ámbito educativo, por 

ejemplo, Navarra o País Vasco hace 
años que tienen incluida la figura 
del terapeuta ocupacional en las 
aulas. 
– Cuando un estudiante alcanza el 
grado universitario de terapeuta 
ocupacional, ¿qué salidas profe-
sionales se le presentan? ¿Hay mu-
cha demanda de terapeutas ocu-
pacionales? 
– Según datos del INE (2019), en 
España contamos con una tasa de 
paro del 8,7%, pero el problema 
son las condiciones laborales. Nos 
encontramos frecuentemente con 
contratos por horas, en los que es 
necesario compaginar varios traba-
jos para alcanzar un salario relati-
vamente digno.  

Respecto a la demanda, es me-
nor de la que nos gustaría. Aunque 
algunas instituciones, alegando no 
encontrar nuestro perfil, contratan 

profesionales con formación profe-
sional para realizar funciones que 
no son rehabilitadoras, ya que es-
tos perfiles no pueden hacerlo. Esta 
práctica les permite abaratar cos-
tes, prestando servicios de una peor 
calidad a los usuarios de sus cen-
tros. 
– Usted encabeza un nuevo equi-
po que asume la dirección del Co-
legio Oficial en La Rioja, ¿qué re-
tos se proponen para su mandato? 
– Tenemos varios proyectos en men-
te que queremos desarrollar, si-
guiendo la estela que llevaba la an-
terior Junta de Gobierno. Por ejem-
plo, continuar colaborando con el 
crecimiento del Consejo General de 
Colegios de Terapeutas Ocupacio-
nales, del cual somos miembros, 
y en el que trabajamos por el bene-
ficio de la terapia ocupacional a ni-
vel estatal. 

Pretendemos promocionar la for-
mación especializada y la divulga-
ción científica, mediante los conve-
nios de formación ya existentes y 
realizando unas jornadas formati-
vas con ponentes nacionales. Tam-
bién queremos dar a conocer a la 
población en general lo que hace-
mos mediante diferentes campa-
ñas y a través de redes sociales. 

Por último, procuramos reunir-
nos con todos los organismos e ins-
tituciones que de una manera u otra 
tienen un impacto sobre la infrarre-
presentación de la terapia ocupa-
cional en los ámbitos mencionados 
previamente para hacerles llegar 
nuestras demandas y enfatizar en 
la necesidad de que existan más te-
rapeutas ocupacionales en los di-
ferentes centros riojanos. 
– ¿Qué le ofrece el Colegio de Te-
rapeutas Ocupacionales a un pro-
fesional? ¿Cuál es la diferencia en-
tre estar colegiado y no? 
– Creo que la terapia ocupacional 
es una profesión bastante corpora-
tivista, al ser conscientes de las di-
ficultades que tenemos como pro-
fesionales ante la falta de recono-
cimiento de nuestra profesión. Por 
tanto, el principal motivo es cola-
borar con la representación y de-
fensa de los intereses profesiona-
les de la terapia ocupacional y ayu-
dar a divulgar y visibilizar este pa-
pel. Además de esto, al colegiarse 
se adquiere acceso a descuentos 
en la oferta formativa, participar en 
jornadas de encuentro, conocer ofer-
tas de empleo, asesoramiento pro-
fesional y un seguro de responsa-
bilidad civil.

Daniel González, nuevo presidente del Colegio de Tereaputas Ocupacionales de La Rioja.  Fernando Díaz

«Nuestro trabajo  
se orienta a que  
el paciente alcance o 
recupere la máxima 
autonomía personal»

«Podemos atender a personas con cualquier tipo 
de discapacidad física, cognitiva o sensorial» 

DANIEL GONZÁLEZ. Presidente del Colegio de Terapeutas Ocupacionales de La Rioja
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 Logroño.  El pasado mes de diciem-
bre abría sus puertas en Logroño 
un establecimiento que, entre otras 
cosas, está llamado a vender bie-
nestar a los riojanos, pero también 
a acabar con algunos tabúes. Flower 
Farm es una  tienda, integrada en 
una red nacional de franquicias, que 
ofrece productos con alto conteni-
do en CBD. 

El CBD, un gran desconocido para 
la mayoría de la población, es un 
cannabinoide natural, uno de los 
más de 100 principios activos de-
rivados del cáñamo que encierra un 
altísimo valor terapéutico. Su efec-
to sobre el sistema endocanabidoi-
de –presente en todos los mamífe-
ros– es muy diferente al de otro de 
los cannabinoides más conocido, el 
Tetrahidrocannabinol (THC) que tie-
ne unos efectos psicoactivos que 
provocan una sensación de euforia 
temporal y que se usa con un sen-
tido mucho más recreativo. 

Todos los mamíferos disponen de 
un sistema endocannabinoide con 
receptores repartidos por todo el 
cuerpo y conectados con el siste-
ma nervioso y el cerebro, el CBD ac-
túa sobre ellos y puede ofrecer una 
sensación de bienestar influyendo 
sobre el ánimo, el apetito, la res-
puesta inmunológica, el sueño... en 
definitiva, lo que hace es devolver 
el equilibrio al cuerpo. 

En España, el CBD no es una sus-
tancia ilegal (no tiene que ver con 
las drogas y sustancias psicotró-
picas que se derivan del cáñamo) 
pero sí falta una regulación legal in-
tegral del cannabis terapéutico. Aun-
que la OMS retiró el CBD de la lis-
ta de drogas en 2017 (casi dos dé-
cadas antes ya se había empezado 
a investigar sobre él), España va con 
cierto retraso. En otros países de  
Europa Occidental ya hace años que 
puede ser prescrito por los médi-
cos; no es el caso de España, don-
de se vende para uso tópico de for-
ma totalmente legal, pero aún no 
puede ser ‘recetado’ aunque sí re-
comendado por los doctores. 

 
No es medicina 
De hecho, bajo esa premisa es como 
Flower Farm llega a Logroño. Móni-
ca es la responsable del estable-
cimiento ubicado en la calle Aveni-
da de Portugal, casi en la esquina 
con la calle Siervas de Jesús. 

Aunque Mónica se ha ido forman-
do y adquiriendo conocimientos so-
bre el CBD, no es médico, y eso es 
algo que tiene muy claro en sus re-
comendaciones. «De hecho, yo mu-
chas veces, cuando vienen a con-
sultarme alguna cosa, si veo que 
puede colisionar con alguna pato-
logía que me cuentan, yo siempre 
les recomiendo que primero pre-
gunten a su médico», señala. 

No obstante, Mónica reconoce 
que desde detrás del mostrador de 

su acogedora tienda le toca hacer 
mucha pedagogía «porque la gen-
te no conoce el producto, pero se 
nota interés porque han oído hablar 
y vienen a preguntar». 

La gama de productos que se ofre-
ce en el establecimiento logroñés 
de Flower Farm tiene un nexo en 
común además de su componente 
CBD: la calidad. 

En la tienda de la capital riojana, 
Flower Farm pone a la venta una 
amplia gama de aceites, cremas, 
vaporizadores y flores, son proba-
dos biológicamente y producidos 

con la tecnología más avanzada y 
limpia, para ofrecer productos to-
talmente naturales y libres de pes-

ticidas, sustancias OGM, herbicidas 
y conservantes. 

En función de las diferentes com-
posiciones, y el grado de concen-
tración de CBD, se pueden obtener 
productos que contribuyan al bie-
nestar de las personas reducien-
do los efectos de algunas enferme-
dades como sucede con los efec-
tos antiinflamatorios del CBD que 
puede contribuir a reducir los efec-
tos de los antiinflamatorios quími-
cos, o los efectos anti convulsivos 
y reductores de los espasmos mus-
culares de este cannabinoide natu-

ral, ayudan a reducir síntomas de 
enfermedades como la epilepsia. 

La última aportación es la de una 
nueva línea de productos cosméti-
cos que acaba de estrenar Flower 
Farm y que ya están disponibles en 
la franquicia riojana. 

La gama completa está compues-
ta por productos ricos en cristales 
de CBD y ácido hialurónico, aporta 
hidratación y elasticidad a la piel. 
Ayudan a unificar el tono, corregir 
las imperfecciones y reducir los bro-
tes de acné. Ofrece una piel más 
nutrida y rejuvenecida.

FLOWER FARM. El establecimiento logroñés ofrece diferentes productos que aprovechan el valor terapéutico del cáñamo

Una boutique para los productos CBD  
En la franquicia logroñesa de Flower Farm, como todas las de la 
marca, no cuelga la omnipresente imagen de Bob Marley siempre 
vinculada al uso del cáñamo recreativo. En este caso se opta por 
una imagen mucho más elegante que se corresponde con la calidad 
de los productos que se venden en su interior y que nada tiene que 
ver con un uso lúdico. Bajo el aspecto casi de una acogedora joyería 
de lujo, y con una decoración sobria y elegante donde predomina la 
madera, Flower Farm vende bienestar y una amplia gama de pro-
ductos en el que CBD es el componente común a todos ellos. Desde 
las flores  que no han recibido aditivos químicos durante su proceso 
de crecimiento (y que se encuentran en pequeñas urnas cristalinas 
que permiten verlas y olerlas) a los aceites, vaporizadores... y la 
novedosa línea de cremas faciales, son productos que encierran 
unos efectos terapéuticos.El interior del establecimiento transmite la idea de calidad.  L.R.

Flower Farm, donde se vende  bienestar 

La tienda logroñesa de la franquicia se encuentra en la Avenida de Portugal, 28.  Fernando Díaz

FLOWER FARM 

 DDirección.  Avenida de Portugal 
28 (casi esquina con Siervas de 
Jesús). Logroño 
 Teléfono.  648 04 80 75 
 Horario.  De lunes a viernes, de 
10.00 a 14.00 y de 17.00 a 20.30. 
Sábados, de 10.00 a 14.00



REDACCIÓN 
Logroño. Mario Domínguez, presi-
dente de los farmacéuticos rioja-
nos, analiza el comportamiento de 
los medicamentos en el mercado,  
que no se están comportando como 
el resto de productos porque ni los 
medicamentos escasean, ni los pre-
cios se están incrementando como 
ocurre en el mercado generalista. 
– En estos momentos, el país está 
viviendo una situación compleja 
por el problema con los transpor-
tes. En los supermercados comien-
za a haber falta de algún produc-
to, ¿ocurre lo mismo en las farma-
cias riojanas? ¿Escasea alguna me-
dicina o el abastecimiento está ga-
rantizado?  
– El suministro de medicamentos 
a las farmacias riojanas no se está 
viendo afectado, más allá de los 
muy importantes incrementos de 
transporte. La accesibilidad de los 
riojanos a los mismos, en las 156 
oficinas de farmacia y 44 botiqui-
nes, está garantizada gracias a la 

distribución farmacéutica; una dis-
tribución que permite que los me-
dicamentos estén allí donde el ciu-
dadano, el paciente los necesite en 
un tiempo podemos decir que ré-
cord, con independencia de que esté 
en una ciudad, un barrio, o en el pue-
blo en la sierra, allí donde muy po-
cos servicios llegan. 
– Por el mismo problema, se está 
viendo una escalada en los precios 
de los productos, ¿ocurre lo mis-
mo en los productos farmacéuti-
cos? 
– No, en absoluto; nada más lejos 
de la realidad. El precio medio de 
los medicamentos no solo no está 
viéndose incrementado, sino todo 
lo contrario. El precio medio de los 
medicamentos dispensados con 
cargo al sistema nacional de salud, 
es actualmente un 9% menor que 
en 2009, por ejemplo, y el siste-
ma de revisión periódica de precios 
existente en España, hace que cada 
determinado tiempo, esos precios 
sean revisados a la baja. Esto, uni-

do a que España tiene los medica-
mentos más baratos de toda Euro-
pa, hace que la viabilidad de mu-
chas farmacias se esté viendo cla-
ramente comprometida, sobre todo 
en el entorno rural. 

Colegio solidario 
– La invasión de Ucrania ha des-
pertado una ola de solidaridad a la 
que no se ha mantenido ajeno el 
Colegio Oficial de Farmacéuticos 
de La Rioja. Ustedes han donado 
5.000 euros, pero también han re-
comendado que los ciudadanos no 
donen material farmacéutico, ¿por 
qué?  
– Hemos aportado esa cantidad a 
una ONG Farmacéutica, porque el 
Colegio siempre ha sido sensible y 
solidario con las personas y las si-
tuaciones más complicadas; y he-
mos apostado firmemente por la 
donación a través de estas ONG, en 
vez de la donación de material y de 
medicamentos, por un lado, porque 

esta donación de medicamentos 
con fines humanitarios está fuerte-
mente regulada por la autoridad, 
con el fin de garantizar la seguridad 
y efectividad de esos medicamen-
tos (que no son un bien de consu-
mo como cualquier otro), y por-
que creemos firmemente en que 
los recursos económicos, en ma-
nos de quienes conocen estas cri-
sis humanitarias en primera línea y 
desde hace muchos años , son op-
timizados y empleados en aquello 
que realmente es necesario. Así lo 
creemos y así nos lo trasmiten di-
rectamente desde todas estas ONG 
solidarias, a las que una y mil ve-
ces, hay que agradecer su trabajo 
y entrega. 
– ¿Cómo ha evolucionado el papel 
del farmacéutico? ¿Hacia dónde se 
dirige la farmacia como espacio de 
salud?  
– El papel del farmacéutico ha evo-
lucionado hacia una atención cen-
trada en el paciente. Como exper-
tos en el medicamento que somos, 
la atención al paciente en todo lo 
referente a su farmacoterapia, ad-
herencia y cumplimiento de lo pres-
crito, uso racional, efectos adver-
sos, interacciones, posibles dupli-
cidades, etc... es inherente a nues-
tra profesión y nuestra formación; 
y como profesionales sanitarios, lo 
referente a hábitos de vida saluda-
bles, alimentación, cuidados en si-
tuaciones de enfermedad, etc. son 
aspectos que, en colaboración con 
todos los demás profesionales sa-
nitarios, son prioritarias en nuestra 
actividad profesional. 
– La oficina de farmacia es la más 
conocida de la profesión, ¿pero hay 
otros campos en los que los farma-
céuticos estén presentes?  
– Si, por supuesto. La oficina de far-
macia, es la más conocida y visible 
porque somos el profesional sani-
tario más accesible, y al que prime-
ro acceden los ciudadanos, por cer-
canía, capilaridad y disponibilidad, 
pero hay otros ámbitos de ejercicio 
profesional de una importancia in-
finita.  

Hay ámbitos como son la farma-
cia hospitalaria, que presta aten-
ción farmacéutica especializada a 
muchos ciudadanos; la distribución 
farmacéutica, que permite que los 
riojanos tengamos medicamentos 
a lo largo y ancho de La Rioja, sin 
importar que estemos en Logroño 
o en el pueblo mas escondido de La 
Rioja, la docencia, que forman, des-
de la ciencia a nuestro futuro, la in-
vestigación, esencial para el desa-
rrollo de una sociedad, la indus-
tria farmacéutica, que desarrolla y 
pone al alcance de las personas 
esos avances, la Salud Publica, que 
vela por la salud de todos , del me-
dio ambiente, etc. y que ha puesto 
de manifiesto, mas si cabe su im-
portancia y trascendencia en esta 
pandemia.

«Los precios de los medicamentos son 
ahora un 9% más baratos que en 2009» 

MARIO DOMÍNGUEZ. Presidente del Colegio de Farmacéuticos de La Rioja

Mario Domínguez, presidente  
del Colegio de Farmacéuticos  
de La Rioja, en la sede  
de la institución en Logroño.  F.D.

«Al tener los precios 
más baratos de Europa, 
hay muchas farmacias 
cuya viabilidad está 
comprometida» 

«El Colegio siempre se 
ha mostrado sensible 
y solidario con las 
personas y situaciones 
más complicadas» 

«El farmecéutico 
está presente en 
muchos otros campos, 
además de en la 
oficina de farmacia»

8 7.04.22  LA RIOJASalud
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 Logroño. Casi la mitad de las per-
sonas mayores de 65 años llevan 
una vida sedentaria. Este estilo de 
vida es la causa de enfermedades 
cardiovasculares, diabetes o cán-
cer. La Educación para la Salud en 
el área de la actividad física, lide-
rada por las enfermeras, previene 
o mejora la evolución de estas en-
fermedades. 

«Más vale prevenir que curar», 
dice la vieja expresión. La pande-
mia nos ha enseñado que la promo-
ción, prevención y educación para 
la salud deberían regir nuestro día 
a día. Lo hemos hecho, por ejem-
plo, al cambiar el «lavado del gato» 
por una correcta higiene de manos, 
o cuando nos han enseñado a cómo 
actuar al tener COVID-19. 

La promoción, prevención y edu-
cación para la salud son funciones 
esenciales de las enfermeras. Pero 
¿qué significa eso y por qué es tan 
importante? Resumiendo, la pro-
moción de la salud son las accio-
nes que permiten que una persona 
mantenga o mejore su salud. La pre-
vención de la enfermedad son las 
medidas destinadas a evitar que 
aparezca una enfermedad, o a de-
tener su avance. Estos conceptos 
se engloban en la Educación para 
la Salud, un proceso en el que las 
enfermeras capacitan a las perso-
nas para que adquieran conocimien-
tos básicos, refuerzan conductas 
positivas y ayudan a tomar concien-
cia de su importancia. De esta for-
ma, la población puede contribuir 
a su propia salud cambiando con-
ductas perjudiciales y consolidan-
do las saludables. 

España tiene una elevada espe-
ranza de vida –80 años para el hom-
bre y 85,5 para las mujeres–, pero 
añadamos otro concepto: la espe-
ranza de vida en buena salud; es 
decir, los años que vive una perso-
na disfrutando de una buena cali-
dad de vida sin limitaciones funcio-
nales. Ahí, los datos empeoran. 

Uno de los responsables del em-
peoramiento con la edad, es la vida 
sedentaria. El 46,6 % de las perso-
nas mayores de 65 años es seden-
taria. Esto conlleva una pérdida 
de musculatura y una mayor difi-
cultad para actividades cotidianas 
como ducharse, vestirse, comer, ir 
al baño, andar largas distancias, 
transportar la compra o agacharse.  

Pero el ejercicio físico moderado 
tiene numerosos beneficios y es fac-
tor de protección para la preven-
ción y tratamiento de enfermeda-
des del corazón (cardiopatía isqué-
mica), hipertensión, obesidad, dia-
betes y osteoporosis (descalcifica-
ción de los huesos). Puede reducir 
los síntomas de depresión y ansie-
dad, mejorar la concentración y el 
aprendizaje y ayudar a mantener el 
peso. El ejercicio también mejora 
el equilibrio y previene caídas que 
pueden provocar fracturas.

COLEGIO DE ENFERMERÍA. El sedentarismo es uno de los principales factores de riesgo para muchas enfermedades 

¿Qué determina 
mi salud? 
Existen factores biológicos, 
ambientales, de estilo de vida, 
sociales, económicos, cultura-
les, laborales y de atención 
sanitaria que determinan el 
estado de salud. No solo se 
desarrolla una enfermedad por 
estar en los genes, si no que el 
lugar de residencia, nivel eco-
nómico, hábitos, tipo de ali-
mentación o trabajo, entre 
otros, influyen en su evolución. 
Las acciones de prevención 
permiten mantener la calidad 
de vida y evitar la enfermedad.

Cuando el sofá es un enemigo mortal

CLAVES DE LA ACT. FÍSICA 

- Limitar las actividades sedenta-
rias. 
- Cualquier cantidad de actividad 
física es mejor que ninguna. 
- Realizar actividad física con 
regularidad. 
- Elegir actividades que gusten. 
- Comenzar con pequeñas dosis 
de actividad física, para aumen-
tar progresivamente su duración, 
frecuencia e intensidad. 
- Ajustar el esfuerzo a la forma 
física y ser tan activos como per-
mita el cuerpo. 

TTiempo de actividad física 
La Organización Mundial de la 
Salud recomienda al menos 
entre 150 y 300 minutos de acti-
vidad aeróbica moderada a la 
semana. Entre 75 y 150 minutos 
de actividad física vigorosa o una 
combinación equivalente de acti-
vidades de intensidad moderada 
y vigorosa. Al menos 2 días a la 
semana actividades de fortaleci-
miento muscular de intensidad 
moderada, para trabajar todos 
grandes grupos musculares. Al 
menos 3 días a la semana activi-
dades físicas que incluyan el 
equilibrio funcional y un entrena-

miento de fuerza, para mejorar la 
capacidad funcional y evitar caí-
das 

Tipo de ejercicio: 
 De equilibrio.  Ayudan a prevenir 
caídas al fortalecer la muscula-
tura abdominal y de las piernas. 
Las caídas son una de las causas 
principales de las fracturas de 
cadera y de otras lesiones, que 
provocan gran discapacidad 
 De flexibilidad.  Mantienen el 
cuerpo más ágil, aumentan el 
rango de movimientos, permiten 
realizar las actividades del día a 
día con mayor facilidad y es 

importante para la prevención de 
caídas 
 De fuerza.  desarrollan los mús-
culos, aportan más fuerza y 
aumentan el metabolismo, lo 
que ayuda a mantener el peso y 
el nivel de azúcar. De esta forma, 
se controla mejor la obesidad y 
la diabetes. También se liberan 
moléculas que reducen la infla-
mación y, además, ayudan a pre-
venir la osteoporosis 
 De resistencia o actividad aeró-
bica.  Aumentan el ritmo respira-
torio y cardíaco. Por ello, mejo-
ran el nivel de energía para subir 
escaleras o ir de compras. 
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 Logroño.  Acudir a una oficina de far-
macia en cualquier punto de la geo-
grafía regional y que puedan aten-
der la petición de un cliente impli-
ca el trabajo de muchas personas, 
una notable dotación tecnológica y 
una red de transporte y distribución 
rápida y efectiva. 

De todo ello se encarga Riofarco. 
La Cooperativa Farmacéutica Rio-
jana surgió en 1966 para abastecer 
de medicamentos y productos sa-
nitarios a las oficinas de farmacia 
de la región. Cambió de instala-
ciones en 1973, pero fue en 2018 
cuando llegó a las actuales, un cen-
tro logístico robotizado y digita-
lizado. 

El almacén de Riofarco en el Po-
lígono Industrial Puente Madre de 
Villamediana de Iregua cuenta con 
más de 30.000 referencias perfec-
tamente inventariadas y con con-
trol periódico (con especial aten-
ción a su caducidad). Cada una se 
almacena en espacios con unas ca-
racterísticas especiales de tempe-
ratura para su perfecta conserva-
ción (por ejemplo, las vacunas con-
tra el COVID) y todas ellas bajo es-
trictas medidas de seguridad, en 
especial modo los estupefacientes. 

El proceso se inicia en las farma-
cias de la región. A través de los ter-
minales informáticos, los diferen-
tes establecimientos realizan una 
petición a Riofarco. Los servidores 
de la Cooperativa Farmacéutica per-
miten que apenas pase un segun-
do desde que se introduce la orden 
de petición hasta que se recibe en 
el centro logístico de Villamediana. 

A partir de ese momento comien-
za un proceso cuasi milimétrico y 

totalmente digitalizado para la pre-
paración del pedido. Una ‘cubeta’ 
de plástico verde comienza a circu-
lar por la cinta transportadora que 
recorre el pabellón. Mientras lo hace, 
en algunos puntos, de forma auto-
mática ‘caen’ a ella algunas cajas 
de medicamentos, en otras es la 
mano de un operario la que depo-

sita en cada ‘cubeta’ lo que le va in-
dicando la PDA que lleva en la mano, 
previa lectura del código de ba-
rras que lleva cada una de las ‘ca-
jas verdes’. 

Cuando esa cubeta ha finalizado 
su recorrido llega a un último pun-
to, donde es tapada y flejada. Ade-
más, se incluye un listado con to-

das las cajas de medicamentos in-
cluidas en ese pedido. También se 
incluye un código que indica la ruta 
que ha de seguir esa ‘cubeta’ para 
llegar a su destino. 

Varias veces al día, según la ruta, 
las furgonetas parten de la nave de 
Riofarco en dirección a todas las far-
macias socias para garantizar que 

los pacientes puedan iniciar su tra-
tamiento en el menor tiempo posi-
ble. De hecho, uno de los momen-
tos de mayor actividad en Riofar-
co es el mediodía, cuando se ges-
tionan las peticiones de las distin-
tas oficinas de farmacia de la co-
munidad, y también de algunos pun-
tos de Rioja Alavesa, y los más cer-
canos al límite provincial de Nava-
rra, Soria y Burgos.  

La medicación de cada uno 
En total son 36 personas –18 hom-
bres y otras tantas mujeres– las que 
trabajan para que nada falte en las 
farmacias riojanas y que el pacien-
te pueda iniciar o continuar con su 
tratamiento. Hacer llegar la medi-
cación lo antes posible y con total 
garantía de que se ha conservado 
y transportado en las condiciones 
marcadas por las autoridades sa-
nitarias. Además, desde Riofarco 
se gestiona la recogida de produc-
tos en el punto Sigre. 

Y cada mañana, el proceso vuel-
ve a comenzar en la nave de Riofar-
co. Mientras unos trabajadores vuel-
ven a dar entrada al almacén de los 
productos que llegan en los trailer 
a la Cooperativa Riojana proceden-
tes de los laboratorios farmacéu-
ticos, otros se afanan en conseguir 
que ningún paciente riojano –por 
muy pequeño y alejado que esté su 
lugar de residencia– se quede sin 
la medicación que le ha prescrito el 
doctor, en muchas ocasiones, ape-
nas unas horas antes de tenerlo ya 
disponible. Todo esto es posible gra-
cias a la apuesta de los farmacéu-
ticos y farmacéuticas socios por su 
cooperativa local. 

Repartiendo salud
RIOFARCO La cooperativa farmacéutica riojana teje una  
gran red de reparto apoyada en la tecnología y digitalización

A la izquierda, pabellón de almacenamiento de Riofarco; a la derecha, dispensadores de cajas de medicamentos y una ‘cubeta’ es cerrada una vez completado el pedido.  L.R./F. Díaz

Las furgonetas cargan los pedidos para hacer las rutas de reparto.  Fernando Díaz
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Logroño. Pilar Calvo es la presiden-
ta del Colegio de Psicología de La 
Rioja, una especialidad cada vez 
más de actualidad. 
– Las enfermedades mentales pa-
recen estar ahora de moda, ¿por 
qué? ¿es algo nuevo o es que aho-
ra se ha tomado consciencia de 
que están ahí? 
– No hablamos de enfermedades 
mentales, sino de problemas psi-
cológicos y de trastornos mentales. 
Han estado presentes en parte de 
la población, siempre. Lo que ha he-
cho la pandemia es visibilizar la exis-
tencia del malestar emocional, de 
los distintos problemas psicológi-
cos y trastornos mentales, porque 
los datos sobre la necesidad de aten-
ción psicológica en las consultas y 
en los estudios realizados se han 
disparado respecto a etapas ante-
riores. Estamos ante un incremen-
to de demanda  de atención en sa-
lud mental, no ante una moda. 
– Unas cifras que se han dado a 
conocer y que son inquietantes 
son las del suicidio en jóvenes. 
¿Qué está pasando? 
– Según la Organización Mundial de 
la Salud (OMS), son más de 800.000 
personas las que mueren por sui-
cidio al año en el mundo, convir-
tiéndose también, en España, en la 
primera causa de muerte no natu-
ral en personas de edades com-
prendidas entre los 15 y los 29 años 
(307 muertes por suicidio en el año 
2019). 

El suicidio es un problema com-
plejo, multifactorial. No es un pro-
blema exclusivo de la salud men-
tal. Es un problema existencial que 
representa un drama vital, perso-
nal, familiar y social. Un problema 
que nos empuja a valorar la impor-
tancia de la prevención, detección 
temprana e intervención en las si-
tuaciones de sufrimiento emocio-
nal e ideación suicida. En ese sen-
tido, los centros educativos son lu-
gares idóneos para realizar esas 
funciones. La presencia de psicó-
logos educativos, en coordinación 
con los miembros de  la Comuni-
dad Educativa, puede contribuir a 
una detección e intervención efi-
caz, en el momento oportuno, en el 
desarrollo cotidiano. 
– Visitar al psicólogo está estig-
matizado. ¿Por qué tenemos tan-
to reparo en acudir al médico para 
que nos cuide la salud mental? 
– Hablar del psicólogo, es hablar de 
un profesional de la salud, exper-

to en el comportamiento humano, 
que contribuye al bienestar de las 
personas. Un estado del bienestar 
en el que la persona es consciente 
de sus propias capacidades y las 
desarrolla, es capaz de expresar 
sentimientos, de mantener relacio-
nes interpersonales positivas, pue-
de afrontar las tensiones normales 
de la vida, puede trabajar de forma 
fructífera y es capaz de hacer una 
contribución a su comunidad, tal y 
como define la OMS, la dimensión 
positiva de la salud mental. La so-
ciedad en general está compren-
diendo de manera inteligente que 
asistir a una consulta de un profe-
sional de la psicología es una opor-
tunidad de desarrollar competen-
cias para conocerse, para afrontar 
los efectos de las adversidades,  
para atender el estado emocional 
en el que se encuentran, para ma-
nejar las dificultades de las relacio-
nes interpersonales y para condu-
cir las etapas de la vida con auto-
nomía y satisfacción.  
– Últimamente se ha sabido que 
rostros conocidos del deporte y la 
televisión han sufrido graves de-
presiones, ¿ayuda dar a conocer 
ese tipo de noticias para normali-
zar las enfermedades mentales? 
– Rostros famosos han comunica-
do  el sufrimiento experimentado 
por problemas de salud mental, así 
como de la experiencia positiva que 
ha supuesto la atención psicológi-
ca que han recibido de los psicólo-
gos. Su comunicación contribuye a 
que la población que padece pro-
blemas similares, comprenda que 
sus vivencias son experimentadas 
por más personas, y por lo tanto, 
no es algo extraño, que sienta que 
hay alternativas al malestar. El re-
lato de personas conocidas, contri-
buye  a reconocer, validar y estimu-
lar el afrontamiento del malestar 
psicológico de la población. 
– ¿Cómo se pueden prevenir ese 
tipo de enfermedades? 
– La promoción de la salud mental 
conlleva la creación de condiciones 
individuales, sociales y del entorno 
que permitan un desarrollo psico-
lógico óptimo para mejorar la cali-
dad de vida. La prevención de los 
problemas psicológicos, de los tras-
tornos mentales, se basa en la re-
ducción de factores de riesgo y la 
promoción de factores protectores. 
Existe un consenso cada vez mayor 
sobre el hecho de que atender las 
condiciones para un desarrollo sano 
durante la infancia y la adolescen-

cia contribuye a una buena salud 
mental y previene problemas de sa-
lud mental en la vida adulta. Apren-
der a mejorar la regulación emocio-
nal, las  habilidades sociales, la ca-
pacidad para resolver problemas y 
la autoconfianza puede ayudar a 
prevenir algunos problemas de sa-
lud mental, como los trastornos de 
conducta, la ansiedad, la depresión 
y los trastornos alimentarios, así 
como otros comportamientos de 
riesgo, por ejemplo los relaciona-
dos con las conductas sexuales, 
el abuso de sustancias o los com-
portamientos violentos. Una con-
sulta a tiempo puede cambiar la 
evolución de los problemas en so-
luciones eficaces y satisfactorias. 
– ¿Son ustedes cada vez más ne-
cesarios? 
– La atención psicológica en dife-
rentes ámbitos, en salud, en los ser-
vicios sociales, en educación, en 
justicia, en el ámbito laboral, en de-
porte, en tráfico y seguridad in-
cide de manera directa en el apor-
te de soluciones para desarrollar 
competencias, mejorar la calidad 
de vida de los individuos y de las 
comunidades, favorecer la preven-
ción de carencias y la rehabilitación 
de capacidades. Los datos de la 
aportación en cada una de las áreas 
mencionadas evidencia que somos 
profesionales fundamentales y ne-

cesarios en esta sociedad. 
– ¿Por qué están tan poco repre-
sentados en el sistema público? 
– Estamos en el sistema público, 
pero insuficientemente presentes. 
El número de psicólogos en las Uni-
dades de Salud Mental supone la 
cuarta parte de lo que está reco-
mendado desde la UE, lo cual re-
percute en listas de espera de más 
de dos meses, y una atención psi-
cológica muy distanciada entre con-
sulta y consulta, lo cual resta efica-
cia a los tratamientos y a la recu-
peración de las personas. Esta rea-
lidad deriva en que muchas perso-
nas buscan intervención psicológi-
ca en el ámbito privado, y en que, 
aquellas personas que no disponen 
de recursos económicos, se man-
tengan con el sufrimiento que con-
lleva experimentar problemas de 
salud mental. 

En otras Comunidades hay psi-
cólogos en Atención Primaria, pero 
en la nuestra, no. La Atención Pri-
maria soporta más del 50% de la 
carga asistencial que suponen los 
trastornos mentales para el siste-
ma sanitario. De ellos, los trastor-
nos de ansiedad, las depresiones y 
las somatizaciones son los trastor-
nos más prevalentes, con un 49,2% 
de probables trastornos de ansie-
dad, depresión o somatizaciones 
detectados. A su vez, estos trastor-

nos mentales tan prevalentes o co-
munes presentan una frecuente 
asociación con enfermedades cró-
nicas, así como con insomnio pri-
mario. Dos de cada tres personas 
con trastornos de ansiedad o de-
presión son tratados en Atención 
Primaria, esencialmente con fár-
macos, con una baja tasa de remi-
sión y frecuentes recaídas. Por su 
alta prevalencia, generan los ma-
yores costes y carga entre los tras-
tornos mentales (el 50% del total). 
Su naturaleza biopsicosocial, per-
mite entenderlos y tratarlos desde 
un enfoque psicológico, con técni-
cas psicológicas cognitivo-conduc-
tuales que han demostrado ser efi-
caces. Los resultados del estudio 
científico PsiCAP (Psicología en Cen-
tros de Atención Primaria) señalan 
la conveniencia de facilitar el acce-
so temprano a los tratamientos psi-
cológicos en Atención Primaria para 
lograr una mayor recuperación de 
las personas con los problemas de 
salud mental más prevalentes en 
AP.  Por lo tanto, es fundamental in-
corporar psicólogos en Atención Pri-
maria, para canalizar la alta deman-
da en salud mental que sostiene la 
atención primaria, reducir la pres-
cripción psicofarmacológica y sos-
tener con intervenciones psicoló-
gicas de primera línea la derivación 
a la red de salud mental.

«Los psicólogos 
somos necesarios 
y fundamentales 
en esta sociedad»

PILAR CALVO. Presidenta del  
Colegio de Psicología de La Rioja

Pilar Calvo, en la sede del Colegio que ella dirige.  Fernando Díaz
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Logroño. La doctora María Jesús 
Hermosa, coordinadora de las Char-
las Saludables del Colegio Oficial 
de Médicos de La Rioja, es neumó-
loga en el Hospital San Pedro de Lo-
groño. Con formación en la Univer-
sidad del País Vasco y experiencia 
profesional en neumología en dife-
rentes hospitales, tiene un máster 
en medicina antienvejecimiento por 
la Universidad Autónoma de Bar-
celona. Ella ha sido la encargada de 
coordinar las charlas correspon-
dientes a la nueva Escuela de Sa-
lud que organiza el Colegio de Mé-
dicos de La Rioja. 
– El próximo día 12 arranca la pri-
mera Escuela de Salud del Colegio 
de Médicos de La Rioja. ¿Qué les 
ha llevado a iniciar este proyec-
to? 
–  En nuestro trabajo diario nos he-
mos dado cuenta de que cada vez 
más encontramos más pacientes 
con enfermedades cardiovascula-
res, cáncer, depresión, ansiedad, 
obesidad… 

Sin duda, parece que nuestro en-
torno ambiental es cada vez más 
tóxico, lo que unido al estrés, el se-
dentarismo, la falta de actividad fí-
sica y una inadecuada alimentación, 
entre otros factores, juegan un pa-
pel importante en el estado de sa-
lud y bienestar general de la pobla-
ción. 

Por otro lado, vivimos en un país 
en el que la sociedad es cada vez 
más longeva y con estas Charlas Sa-
ludables, desde el Colegio Oficial 
de Médicos de La Rioja, queremos 
dar más vida a esos años, ganar ca-
lidad y bienestar, vivir con las ma-
yores capacidades posibles; es de-
cir, vivir más sí, pero, y esto es muy 
importante, vivir mejor. 
– ¿A quién se orientan las jorna-
das? ¿Quieren darle un carácter 
más técnico y científico o divul-
gativo para el gran público? 
– Las jornadas se dirigen a toda la 
población, a todos los riojanos y rio-
janas, jóvenes y mayores, a todas 
las personas en general. Queremos 
centrarnos en información, educa-
ción y concienciación sobre salud y 
vida saludable, y eso nos afecta a 
todos. 

La población diana de estas Char-
las Saludables es la población sana. 
Pretendemos adelantarnos a la apa-
rición de enfermedades, practicar 
una medicina preventiva y, en la me-
dida de lo posible, una medicina 
predictiva para anticiparnos a po-
sibles patologías. 

De forma clásica, la medicina ha 
estado enfocada en la enfermedad; 
sin embargo, ahora queremos cen-
trarnos en la salud. Para ello, que-
remos trabajar en estilos de vida 
saludables, que eviten las enferme-
dades. 

Y también queremos transmitir 
el mensaje de que nunca es tarde 
para empezar a cuidarse, la preven-
ción empieza en la infancia, y en 
la edad adulta hay que mantener 
ciertos hábitos para llegar a mayo-
res lo mejor posible. 

En definitiva, el objetivo es edu-
car en el desarrollo de estilos de 
vida saludables, que repercutan en 
la salud presente y futura de los ciu-
dadanos, y así prevenir enfermeda-
des. 
–  Ya se conoce la temática de las 
tres primeras, las que se celebra-
rán antes del verano, ¿qué crite-
rios se han seguido para estable-
cer la temática? ¿Qué temas se 
quiere abordar en la Escuela? 
– Buscamos temas variados, comu-
nes, del día a día, que nos afectan 
a todos.  

Por eso, hablaremos de alimen-
tación, sobrepeso, obesidad, tras-
tornos de la conducta alimentaria 
o la importancia de la dieta medi-
terránea, y de la necesidad de evi-
tar el sedentarismo y practicar de-
porte y actividades que nos man-
tengan en movimiento. 

También nos ocuparemos de 
cuestiones como la pérdida de me-
moria o relacionadas con salud men-
tal, depresión, ansiedad, soledad, 
suicidio, patologías que se han in-
crementado, entre otras cosas, por 
la pandemia del COVID-19. 

Y analizaremos cómo el cambio 
climático afecta a la salud general 
y, especialmente, la respiratoria con 
más infecciones, cánceres pulmo-
nares, asma, epoc, relacionado con 
el aire tóxico que respiramos o el 
dióxido de azufre y gas por el tráfi-
co, por ejemplo. 

En definitiva, abordaremos una 
temática general en la que todos 
podemos vernos reflejados.

«Queremos educar a la sociedad en el 
desarrollo de estilos de vida saludable»

COLEGIO DE MÉDICOS. La institución organiza un ciclo de charlas dirigidas al público en general

La decana del Colegio de Médicos con la coordinadora de las charlas saludables.  F. Díaz

CHARLAS SALUDABLES 

PPrimera sesión: 
 Título.  Alimentación saludable. 
Mitos y verdades sobre dietas y 
alimentación 
 Ponente.  Dra. Mª Ángeles Martí-
nez de Salinas, jefa de Endocri-
nología del Hospital San Pedro 
de Logroño 
 Fecha y lugar.  Martes, 12 de 
abril, a las 19.00 horas, en el 
Salón de Actos del Colegio de 
Médicos. 

Segunda sesión: 
 Título.  Doctor, se me olvidan las 
cosas. ¿Me tengo que preocupar? 
 Ponente.  Dr. Federico Castillo, 
Neurólogo del Hospital San 
Pedro de Logroño 
 Fecha y lugar.  Martes, 10 de 
mayo, a las 19.00 horas, en el 
Salón de Actos del Colegio de 
Médicos. 

Tercera sesión: 
 Título.  Doctor, mi pareja dice que 
ronco mucho. ¿Es normal? 
 Ponente.  Dr. Carlos Ruiz, jefe de 
Neumología del Hospital San 
Pedro de Logroño.  
 Fecha y lugar.  Martes, 14 de 
junio, a las 19.00 h., en el Salón 
de Actos del Colegio de Médicos.
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