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Els metges alerten: la hipertensio no
es va de vacances

Les vacances poden ser
un factor de risc per a les
persones que pateixen
hipertensio si se n’obliden
que el mal no marxa de
vacances.

Madrid
EFE
Els canvis d’habits que es produ-
eixen durant les vacances d’estiu
provoguen gque moltes persones
amb hipertensié cometin exces-
sos en la seva alimentacio i obli-
din seguir els seus tractaments,
de manera que la taxa d’incom-
pliment terapeutic augmenta un
20 % pel que fa a la resta de l'any.
Aixi ho ha alertat la Societat
Espanyola d’Hipertensié-Lliga Es-
panyola per a la Lluita contra la
Hipertensio Arterial (SEH-LELHA)
advertint que “la hipertensié no

es va de vacances” i incideix en la
importancia de seguir prenent la
medicacio, cuidant la dieta i prac-
ticar exercici fisic.

Segons el president de la
SEH-LELHA, Julidn Segura, molts
pacients tendeixen a associar er-
roniament l'estrés a la hiperten-
sié i aixo, al costat del fet que la
calor sol produir un descens de
les xifres tensionals, provoca que
els pacients hipertensos “adoptin
decisions equivocades sobre la
seva medicacid”.

Aixi, Segura recomana a les
persones que sofreixen aquesta
patologia viatjar amb el seu tensi-
ometre per mesurar-se els nivells
d’hipertensié almenys una vega-
da a la setmana durant les seves
vacances ja que el seu Us “millora
el compliment terapéutic ja que
implica al pacient de forma més

activa en l'avaluacié i control de
la seva malaltia”.

A més, demana que no es des-
curila dietaique s’inclogui en els
menus d’estiu fruites, verdures i
hortalisses, aixi com cereals, lac-
tics descremats, carns blanques,
peix blau o blanc i oli d’oliva.

També destaca la importancia
de mantenir uns nivells minims
d’activitat fisica durant l'estiu.
“La calor no pot ser una excusa
per deixar de fer exercici, sola-
ment cal reajustar els horaris i
protegir-se del sol, per exemple,
donant tots els dies un passeig a
primera hora del mati”, explica.

Un altre dels aspectes que no
es pot descurar és la hidratacio,
ja que si no es beuen les quan-
titats suficients de liquid, s’incre-
menten les possibilitats de sofrir
una vasodilatacio de les arteries.
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Nou impuls al Pla Integral
d’atencio a les persones ambp
frastorns mentals | addiccions

El passat 13 de juliol es va reunir
la Comissié Interdepartamen-
tal que treballa en el Pla Integral
d’atencié a les persones amb
trastorns mentals i addiccions,
depenent del Departament de
la Presidencia i que integra els
Departaments  d’Ensenyament,

sp.activa

Servei de prevencio
de riscos laborals
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Salut, Treball, Afers socials i Fami-
lies, i Justicia, conjuntament amb
les entitats del sector de la salut
mental (persones afectades, fa-
milies, proveidors i professionals)
que sén Federacié Salut Men-
tal Catalunya, Federacié Veus,
AMMEFEINA Salut Mental Catalu-
nya, Encaix, Consell Assessor de
Salut Mental i Addiccions, Forum
de Salut Mental, Consorci de Sa-
lut i Social de Catalunya, Unié Ca-
talana d’Hospitals.

En aquesta reunio es van re-
visar les linies estratégiques del
pla 2014-2016 per tal de definir
un nou pla triennal. La Sra. Do-
lors Rosinés, coordinadora de
Politiques Socials, va reafirmar
la voluntat de donar continuitat
al pla integral, des de la revisid
del treball fet i realitzant una no-
va prioritzacié de les actuacions.

Les linies estrategiques que
ara s’estan avaluant sén:

1. Lluita contra I'estigma.

2. Millora de l'atencié a la
poblacié infantil i juvenil amb
problemes de salut mental mit-

Es revisen

les linies
d’actuacio del
pla 2014-16 per
tal de preparar
un nou pla

triennal
e

jangant intervencions conjuntes
dels serveis sanitaris, educatius
i socials.

3. Promocio dels drets i mi-
llora de I'atencid en els entorns
assistencials.

4. Participacio i associacio-
nisme.

5. Suport a les families.

6. Inclusid socia.l

7. Insercio laboral.

8. Suport en 'ambit judicial
i penal.



