
El doctor Eloy Elices
Palomar (Burgos, 1970)
realizó durante varios
años la  especialización
en epilepsia en el
Hospital Clínic de
Barcelona.
Posteriormente,
perfeccionó su
formación con una
estancia en la
Columbia University, de
Nueva York. Además,
recientemente ha sido
elegido presidente de la
Sociedad Balear de
Neurología.  

SUSANA FERNÁNDEZ

P. Doctor Elices, ¿cuál es la
importancia de las enfermeda-
des vasculares cerebrales ac-
tualmente?

R. Indudablemente, altísi-
ma. Las enfermedades vascu-
lares cerebrales, también lla-
madas ictus,  engloban tanto a
los eventos de origen isquémi-
co (oclusión del paso de la san-
gre en una arteria del cerebro),
como a aquellos hemorrágicos
(rotura de una arteria dentro
del cerebro y el sangrado den-
tro del cerebro) y son actual-
mente la segunda causa de
muerte en España.  Además,
las enfermedades cerebrovas-
culares son la principal causa
de invalidez y discapacidad
a largo plazo (por encima de
otras causas como los acciden-
tes de tráfico) y la segunda
causa de demencia en nuestro
país. Según datos del Instituto
Nacional de Estadística del
año1999, en las personas ma-
yores de 65 años las patologí-
as vasculares cerebrales eran
el 67 por ciento de las causas
de dependencia . Se estima
que de las personas que sobre-

viven a un ictus, un 44 por
ciento quedan con una depen-
dencia funcional.

P. ¿Qué personas están en ries-
go de padecer un ictus?

R.- Indudablemente existen
diferentes factores que au-
mentan, incluso de una mane-
ra muy importante, la posibi-
lidad de padecer un ictus. To-
dos estos factores son
determinantes a la hora de
producir alteraciones en las
paredes de las arterias, la co-
nocida arterioesclerosis, que
es por lo que se producen mu-
chos de los ictus. 

P.- Me puede enumerar los fac-
tores a los que se refiere.

R:- Uno de estos factores es
la edad, ya que tres cuartas
partes de los accidentes vascu-
lares cerebrales ocurren en
personas mayores de 65 años.
El control adecuado de la pre-
sión arterial es fundamental
para respetar el funcionamien-
to de múltiples órganos corpo-
rales y entre ellos, el cerebro.
Los pacientes con hiperten-
sión arterial, especialmente en
aquellos con mal control de las
cifras de presión arterial pue-
den ver aumentado por cuatro
veces más, el riesgo de pade-
cer un ictus. Asimismo, la dia-
betes mellitus, el tabaquismo,
la vida sedentaria, la obesidad
y las cifras elevadas de coles-
terol son, cada uno de ellos por
separado, factores que incre-
mentan las probabilidades de
padecer un ictus. Dado que
muchas personas pueden te-
ner hasta tres o cuatro de estos
factores de riesgo, es con ellos
con quienes más se han de en-
fatizar las actividades que pre-
vengan el ictus.

Algunos pacientes presen-
tan ciertos tipos de arritmias,

especialmente la fibrilación
auricular, que por el alto ries-
go de embolismos precisan
tratamiento con anticoagulan-
tes orales.

P. ¿Qué cambios se están pro-
duciendo en la prevención de
los ictus?

R.- En primer lugar, la con-
cienciación ciudadana sobre la
importancia de controlar los
factores de riesgo ya comen-
tados. Afortunadamente, cada
vez es más extraño escuchar
pacientes que no se preocupan
de sus cifras de presión arterial

o de los niveles del colesterol.
Y en ello incluyo la adopción
de estilos de vida saludables,
como el realizar ejercicio físico,
el abandono del tabaquismo
y una dieta sana, ahora que la
UNESCO ha reconocido a la
dieta mediterránea, nuestra
dieta natural, como Patrimo-
nio de la Humanidad debe-
mos de practicarla siempre.

P.- La medicación juega un pa-
pel importante.

R.- Por otra parte, cada vez
más estudios alertan sobre la
necesidad de ajustar al máximo

la medicación que podemos
utilizar para controlar los facto-
res riesgo vascular. Por ejem-
plo, actualmente se aboga por
la utilización de una familia de
fármacos que disminuyen las
cifras de colesterol, las estati-
nas. Estos deben ser utilizados,
incluso a dosis elevadas, en pa-
cientes que hayan padecido un
infarto isquémico, aun en
aquellos con cifras adecuadas
de colesterol en sangre.

P.- Es decir, que el control es vi-
tal para este tipo de pacientes.

R.- Por todo ello, los especia-
listas implicados en el control
y tratamiento de estos pacien-
tes debemos estar especial-
mente concienciados de con-
seguir un máximo control de
los factores de riesgo vascular,
a fin de disminuir en lo posi-
ble las probabilidades de su-
frir un primer ictus o de que
éste se pueda repetir.

P. ¿Qué actuaciones está rea-
lizando la Clínica Rotger res-
pecto al paciente con ictus?

R. En el Institut Neurològic
de la Clínica Rotger estamos
especialmente preocupados
en la prevención del ictus en
las personas que están en ries-
go. Como suelo decir, más vale
prevenir que tener que rehabi-
litar. Asimismo, dado que las
enfermedades que afectan a
las arterias lo hacen en todo
el cuerpo, es fundamental un
enfoque global en aquellas
personas con enfermedad ar-
terial conocida o con alto ries-
go de padecerla. 

P.- ¿Cuál es el procedimiento
en la Clínica Rotger?

R.-En el Institut Neurològic
trabajamos conjuntamente con
el Institut Cardiològic de la Clí-
nica Rotger, a fin de poder
ofrecer a todos nuestros pa-
cientes un enfoque global en el
diagnóstico y tratamiento de
aquellos pacientes con enfer-
medad vascular crónica, bien
sea diagnosticada por una pro-
blemática cardiológica (como
aquellos con infartos de mio-
cardio o anginas de pecho)
como los que han padecido un
ictus cerebral. Además, con el
apoyo del Servicio de Radiolo-
gía convencional e intervencio-
nista, podemos ofrecer a nues-
tros pacientes  todo el espectro
de posibilidades que la medi-
cina puede y debe ofrecer a es-
tos pacientes, desde la preven-
ción, diagnóstico temprano y
tratamiento de las complica-
ciones que los pacientes pue-
dan sufrir por sus patologías. 
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“Más vale
prevenir un

ictus que tener
que rehabilitar”

EEll IInnssttiittuutt NNeeuurroollòòggiicc yy eell IInnssttiittuutt
CCaarrddiioollòòggiicc ddee llaa CCllíínniiccaa RRoottggeerr,,

ttrraabbaajjaann ddee ffoorrmmaa mmuullttiiddiisscciipplliinnaarr
eell ddiiaaggnnóóssttiiccoo yy llaa pprreevveenncciióónn ddeell

ppaacciieennttee ccoonn iiccttuuss

Eloy Elices.


