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El Hospital Reina Sofía cuenta con un nuevo TAC 
que permite realizar estudios de alta complejidad
Ha entrado en funcionamiento esta semana —ya ha atendido a los primeros 
30 pacientes— y se trata del segundo de los seis equipos de tomografía 
computarizada adjudicados al centro cordobés dentro del proyecto Huella 
de Energía.

(sigue en la página 2)
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•
Los cordobeses se pueden benefi ciar 
desde esta semana de las múltiples 
ventajas que aporta el nuevo equipo 
de tomografía computarizada que este 
lunes ha entrado en funcionamiento en 
el Reina Sofía. Es el segundo equipo de 
estas características que recibe el hos-
pital —hasta fi nal de año están previs-
ta la recepción y puesta en marcha de 
seis en total, incluyendo los dos ya en 
actividad— y forma parte del proyecto 
Huella de Energía de la Junta que está 
permitiendo renovar la fl ota andaluza. 

Es el primer equipo de estas caracte-
rísticas que se pone en funcionamiento 
en un centro público andaluz y también 
uno de los primeros del país. Estará a 
pleno rendimiento a partir de la próxi-
ma semana en turnos de mañana y tar-
de para que se pueda benefi ciar el ma-
yor número de personas. Se eleva a 30 
ya el número de pacientes sometidos 
a estudio en este TAC, que se ubica en 
la nueva sala de Unidad de Radiodiag-
nóstico y Cáncer de Mama del hospital 
(planta baja Hospital General), junto al 
primer equipo de tomografía que se 
puso en marcha hace justo un mes. 

La responsable de la Unidad de Ra-
diodiagnóstico, Marina Álvarez, señala 
que «se trata de un equipo con múlti-
ples aplicaciones clínicas que tiene ca-
pacidad para realizar estudios avanza-
dos de muy alta complejidad que nos 
va a permitir mejorar el diagnóstico de 
patologías graves para las que nuestro 
hospital es referente como las enfer-
medades cardiacas, vasculares como el 
ictus y también aporta mucha precisión 
en los procesos oncológicos».

Por todo ello, «el nuevo equipo ten-
drá un gran impacto en una amplia va-
riedad de procesos asistenciales pro-
porcionando diagnósticos más precisos 

El Hospital Reina Sofía cuenta con un nuevo TAC 
que permite realizar estudios de alta complejidad
Ha entrado en funcionamiento esta semana —ya ha atendido a los primeros 30 pacientes— y se trata del segundo de 
los seis equipos de tomografía computarizada adjudicados al centro cordobés dentro del proyecto Huella de Energía

y mejoras en la orientación terapéutica 
y control de los pacientes», prosigue la 
doctora Álvarez. 

Esta nueva tecnología, que se deno-
mina de doble energía o espectral, pro-
porciona imágenes de alta defi nición, 
gran cobertura y alta resolución tem-
poral y espacial. Otra de sus principa-
les aportaciones es la disminución de la 
dosis de radiación que recibe el pacien-
te, que puede llegar a ser con este TAC 
hasta un 70% inferior a la dosis que se 
recibiría en otro equipo. Sin duda, la ne-
cesidad de utilizar menor cantidad de 
contraste iodado es una ventaja para 
los pacientes, especialmente para pa-
cientes con disminución de la función 
renal. La rapidez es otra de las venta-
jas e incluso incorpora la posibilidad de 
corrección inteligente del movimiento. 
Además, se puede utilizar, en adultos y 
pacientes pediátricos. 

Su diseño también es innovador: 
apertura de 80 centímetros y mesa 
adaptada que facilita el acceso a los pa-
cientes y su comodidad durante la prue-
ba. Entre otros detalles técnicos, permi-

te obtener imágenes en menos de un 
segundo, emplea imágenes en 4D que 
facilita la visualización del movimiento 
de los órganos, es muy útil en el código 
ictus, utiliza imagen espectral que ayu-
da a detectar lesiones de pequeño ta-
maño e incluso puede realizar colonos-
copias virtuales de alta defi nición.

Los estudios de TC son la prueba 
diagnóstica compleja que se lleva a 
cabo con más frecuencia en la Unidad 
de Radiodiagnóstico del Hospital Reina 
Sofía y su indicación también ha crecido 
mucho en los últimos años por las apor-
taciones relevantes en numerosas pato-
logías. Concretamente, el pasado año se 
llevaron a cabo en este hospital andaluz 
55.000 estudios de TC. 

Finalmente, la puesta en marcha de 
este tipo de equipos tecnológicos de alta 
sofi sticación precisa de la colaboración 
de diferentes unidades del centro (Ra-
diofísica y Protección Radiológica, de 
Tecnologías de la Información y la Comu-
nicación y de Servicios Generales, entre 
otros), así como de la constante forma-
ción y actualización de los profesionales. 

Huella de Energía
La dotación de 6 nuevos TACs va a per-
mitir que el Hospital Reina Sofía renueve 
la tecnología e incremente en 1 el núme-
ro de equipos que actualmente se dispo-
nen en la Unidad de Radiodiagnóstico. 
Así, el hospital pasará de contar con 5 
TAC en Radiología a 6, a los que se su-
maría el equipo de tomografía destinado 
a Oncología Radioterápica.

El proyecto Huella de Energía en el 
que la Junta de Andalucía va a invertir 
más de 41,8 millones de euros y que su-
pondrá la renovación de 57 equipos en 
toda Andalucía y la incorporación de 11 
adicionales. Este programa tiene como 
objetivo que la sanidad pública anda-
luza disponga de la mejor información 
diagnóstica por imagen que la tecnolo-
gía actual pueda ofrecer, con la mayor 
seguridad para el paciente y dentro de 
un proyecto de desarrollo sostenible. Se 
persigue conseguir la excelencia diag-
nóstica y posicionar a Andalucía como 
la región europea con los niveles de 
radiación más optimizados en los equi-
pos.

TAC que ppeeeermiitttee realizazarr estudios de alta aa ccomcomc pleplepleplelel didad

El proyecto Huella de Energía en 
el que la Junta de Andalucía va 
a invertir más de 41,8 millones de 
euros supondrá la renovación de 
57 equipos en toda Andalucía y la 
incorporación de 11 adicionales
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 Las mejores pruebas de las bondades de la vitamina C provienen 
de estudios de personas que la obtienen de frutas y verduras. 
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Muy pronto en toda la 
ciudad, juntos,
los cuatro contenedores en 
cada punto de recogida.
Ya sabes,
juntos es mejor.

Seguimos ERRE que ERRE



Consejos para la prevención de recaídas en la nueva normalidad
DAVID PÉREZ CUELLAR

PSICÓLOGO GENERAL SANITARIO

•
Una recaída se defi ne como un regreso a 
los patrones de comportamiento y pen-
samiento típicos de la adicción activa que 
ya se habían superado (abstinencia) y 
que supone volver al uso de la sustancia, 
revirtiendo al estado anterior a la recupe-
ración. Las recaídas pueden formar parte 
del proceso de recuperación no teniendo 
que suponer obligatoriamente un fraca-
so en el tratamiento, sino un aprendizaje 
para que la persona tome conciencia de 
que hay algo que no está haciendo bien. 

La paradoja más evidente en la recaí-
da es que mientras más agudizados se 
encuentran los síntomas que la defi nen, 
menor es la capacidad de la persona para 
poder aceptar las críticas/comentarios/
sugerencias de aquellos que lo rodean.

Según lo anteriormente expuesto, es 
previsible un mayor riesgo de recaídas 
en pacientes que estaban en tratamien-
to y lo han tenido que interrumpir con 
motivo de las nuevas circunstancias y/o 
el confi namiento.

Basta recordar que la adicción es una 
enfermedad recidivante con un impor-
tante componente emocional, siendo la 
conducta adictiva la principal estrategia 
de afrontamiento para las situaciones que 
implican cierta incomodidad o malestar. 

El aburrimiento y la frustración se en-
cuentran entre los principales factores de 
riesgo asociados a las recaídas. La situa-
ción de aislamiento por la que tuvimos 
que pasar hace unos meses ha supuesto 
un verdadero reto para las personas que 
padecen esta enfermedad y se encuentran 
inmersos en el proceso de recuperación. 

Para una persona con adicción, inmersa en un proceso de recuperación, será complicado no retomar la conducta adictiva debido al estado de incertidumbre que genera la COVID-19

Pese a lo complicado de esta situa-
ción, se puede afi rmar que el confi na-
miento ha tenido un efecto positivo so-
bre la adicción a corto plazo. Al iniciar 
un programa de deshabituación, la an-
siedad y los pensamientos irracionales 
están a fl or de piel, pero después de las 
primeras semanas, en un entorno con-
trolado —con familia que entienda el 
problema y brinde apoyo—, el encierro 
ha podido tranquilizar y favorecer la ad-
herencia al tratamiento.

En resumen
- La pandemia supone una situación 

potencialmente crítica en la cual, to-
dos podemos experimentar algún 
tipo de malestar. En el caso de las 
personas con una adicción esto su-
pone una mayor probabilidad de ocu-
rrencia de emociones disfuncionales 
o traumatizantes. 

- Como consecuencia, en pacientes 
adictos se podría incurrir en con-
ductas compulsivas, impulsivas y/o 
adictivas. El malestar, a su vez, puede 
ocasionar hiperactivación o hipoacti-
vación. Una y otra pueden llevar a las 
consecuencias propias de cualquier 
dependencia.

- Cualquier adicción gestionada duran-
te el periodo de pandemia puede lle-
var a una vivencia y comportamiento 
retraumatizante, con el correspon-
diente riesgo de descompensación 
psiquiátrica. Es por esta razón que 
desde el centro Fundación Hogar Re-
nacer hacemos un llamamiento para 
hacer visible la vulnerabilidad que 
presenta el colectivo de las personas 
con adicción. 
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- La atención psicológica se presenta, 

en este escenario, como una necesi-
dad y es muy importante enviar un 
mensaje tranquilizador: “seguimos 
trabajando para garantizar el bienes-
tar de nuestros pacientes”. 

En representación del equipo técnico 
de la Fundación Hogar Renacer, centro 
especializado en el tratamiento de adic-
ciones y la patología dual con más de 
treinta años de experiencia, a través de 
este artículo quiero compartir con vo-
sotros las siguientes recomendaciones 
para prevenir recaídas:

1. Ponte en contacto con tu centro 
especializado y busca ayuda. Desde el 
centro Fundación Hogar Renacer recor-
damos la importancia de continuar con el 
programa de tratamiento, así como man-
tener el contacto con los profesionales 
para seguir avanzando en el mismo. 

2. Elabora una nueva rutina. Somos 
conscientes de las difi cultades que en-
traña la elaboración de una nueva rutina 
y más, en la población drogodependien-
te. Ejercicio, lectura, aprendizaje… Exis-
ten muchos recursos que pueden utili-
zarse para mantener la mente ocupada.

3. Intentar gestionar pensamientos 
negativos, ser conscientes de ellos y 

asumir que la realidad se puede cons-
truir de muchas maneras.

4. Estar con los ánimos bajos es normal. 
Puedes permitirte estar mal, no es un fra-
caso en tu tratamiento. Lo importante es 
que cuando sientas estas emociones se-
pas cómo afrontarlas y superarlas. 

5. Fomentar la creatividad, tal vez sea 
un buen momento para desarrollar una 
afi ción nueva o retomar aquellas que ha-
bíamos apartado a causa de esa cons-
tante falta de tiempo en nuestros días. 

6. Mantén el contacto con tu red de 
apoyo. Tu círculo de familiares y amigos 
que te han apoyado en el tratamiento 
son uno de los pilares principales que 
necesitas en estos momentos. Te ayuda-
rán a desconectar de la situación.

7. En caso de recaída, es importante 
parar el consumo. Evitar pensamientos del 
estilo “qué más da, ahora ya sigo”, o “no 
pasa nada, cuando pase todo ya volveré 
al tratamiento”. En esos momentos resulta 
vital ponerse en contacto con tu médico o 
terapeuta, parar y pensar qué es lo que ha 
pasado y te ha podido llevar a la recaída.

Las nuevas circunstancias pueden ser 
una excelente oportunidad para crear 
nuevos estilos de vida saludables y de 
superación para las personas con un 
trastorno adictivo.
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DE LUNES A VIERNES SÁBADOS

DOMINGOS

FESTIVO 8 DE SEPTIEMBRE

«La mejor manera de protegerse del COVID 
es mantener su sistema inmunológico sano: 
Oxigenación Hiperbárica» Promoción tarifa 
COVID para personas mayores de 40 años.

CÁMARA HIPERBÁRICA INNOVAMED, 
Dolores Ibarruri 1, 14011
Córdoba, Tel. 646.130.682
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•
Cuando el suelo se calienta mu-
cho por las altas temperaturas 
veraniegas y la contaminación, 
se forma ozono troposférico, 
a ras de suelo, que al inhalarse 
hace que empeoren las pato-
logías respiratorias, según ha 
destacado el jefe del servicio de 
Neumología del  Hospital Qui-
rónsalud Córdoba, Luis Manuel 
Entrenas.

El especialista ha explica-
do que el calor puede generar 
cambios en los componentes 
de la atmósfera que empeoran 
enfermedades del aparato res-
piratorio como la Enfermedad 
Pulmonar Obstructiva Crónica 
(EPOC) o el asma. El aumento 
de la temperatura en el suelo 
origina la formación de ozono 
(compuesto formado por tres 
átomos de oxígeno, cuando las 
moléculas de oxígeno que respi-
ramos están formadas por sólo 
dos átomos). El ozono tropos-
férico se origina por reacciones 
fotoquímicas de la irradiación 

solar y los gases contaminan-
tes, entre los que se encuentran 
los óxidos de nitrógeno y com-
puestos orgánicos volátiles del 
tráfi co rodado. Así, la elevación 
de temperatura que se produce 
en verano actúa como factor fa-
cilitador de esta reacción.

El doctor Entrenas ha seña-
lado que el ozono tiene un gran 
poder de oxidación y al inha-
larlo pacientes con patologías 
respiratorias, entra en contacto 
con el epitelio y se forman ra-

El ozono que se forma en el suelo por el calor y la 
contaminación agrava las patologías respiratorias
Según el neumólgo Luis Manuel Entrenas, las altas temperaturas del verano pueden generar 
cambios en los componentes de la atmósfera que emporan enfermedades como la EPOC y el asma

dicales libres que originan más 
infl amación, sumada a la que ya 
tienen por el asma y la EPOC, lo 
que hace que estas patologías 
empeoren. 

La contaminación genera in-
fl amación en la vía aérea y au-
mento de la hiperreactividad 

lidad  en Andalucía con siete 
centros hospitalarios situados 
en las ciudades de Málaga, Mar-
bella, Los Barrios (Cádiz), dos 
 en Sevilla, Córdoba y Huelva, 

además de 18 centros médicos 
de especialidades y diagnóstico 
y un hospital de día quirúrgico, 

que lo posicionan como líder 
hospitalario privado de esta co-
munidad autónoma.

Sobre Quirónsalud
Quirónsalud es el grupo hospi-
talario líder en España y, junto 
con su matriz Fresenius-Helios, 
también en Europa. Cuenta con 
más de 40.000 profesionales 
en más de 125 centros sanita-
rios, entre los que se encuen-
tran 50 hospitales que ofrecen 
cerca de 7.000 camas hospi-
talarias. Dispone de la tecno-
logía más avanzada y de un 
gran equipo de profesionales 
altamente especializados y de 
prestigio internacional. Entre 
sus centros, se encuentran el 
Centro Médico Teknon, Ruber 
Internacional, Hospital Uni-
versitario Quirónsalud Madrid, 
Fundación Jiménez Díaz, Hos-
pital Quirónsalud Barcelona, 
Hospital Universitario Dexeus, 
Policlínica de Gipuzkoa, etc. 

El Grupo trabaja en la pro-
moción de la docencia (ocho de 
sus hospitales son universita-
rios) y la investigación médico-
científi ca (cuenta con el Insti-
tuto de Investigación Sanitaria 
de la FJD, acreditado por la Se-
cretaría de Estado de Investiga-
ción, Desarrollo e Innovación).

Asimismo, su servicio asis-
tencial está organizado en 
unidades y redes transversa-
les que permiten optimizar la 
experiencia acumulada en los 
distintos centros y la traslación 
clínica de sus investigaciones. 
Actualmente, Quirónsalud está 
desarrollando multitud de pro-
yectos de investigación en toda 
España y muchos de sus cen-
tros realizan en este ámbito una 
labor puntera, siendo pioneros 
en diferentes especialidades 
como oncología, cardiología, 
endocrinología, ginecología y 
neurología, entre otras.

bronquial que favorecen los 
ataques de asma, las exacerba-
ciones de la EPOC o “incluso la 
aparición de nuevos casos de 
asma”, ha indicado el doctor. 

Quirónsalud en Andalucía
El Grupo Hospitalario Qui-
rónsalud cuenta  en  l a actua-
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La contaminación genera 
infl amación en la vía aérea 
y aumento de la hiperreac-
tividad bronquial que favo-
recen los ataques de asma

El especialista ha explicado que el calor puede generar cambios en los componentes 
de la atmósfera que empeoran enfermedades del aparato respiratorio
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El Hospital La Arruzafa (HLA) 
desarrolla un plan de efi ciencia 
que garantiza la sostenibilidad 
energética de sus instalaciones 
mediante la colocación de 130 
placas que producen electrici-
dad a partir de la radiación solar. 

Esta medida, llevada a cabo 
desde la dirección del centro 
oftalmológico y coordinada por 
los departamentos de Calidad e 
I+D+i, ha concluido con la ins-
talación de dispositivos fotovol-
taicos que permiten el autocon-
sumo y que, además, reducen la 
emisión de 24 toneladas de CO2 
a la atmósfera al año.

El proyecto, cuya puesta en 
valor consta de la instalación de 
placas monocristalinas de última 
generación de 405 vatios cada 
una interconectadas y dirigidas 

Hospital La Arruzafa garantiza su sostenibilidad 
energética tras instalar ciento treinta placas solares
La medida permite reducir la emisión de 24 toneladas de CO2 a la atmósfera al año 
gracias a la colocación de paneles que producen electricidad a partir de la radiación solar

hacia una fuente energética, ha 
sido diseñado y ejecutado por la 
empresa cordobesa Solarchain. 

«Para nosotros es una deci-
sión estratégica por una tecno-
logía madura y efi ciente que no 
sólo va a permitir un ahorro y op-
timización de recursos sino que, 

rente del HLA, en alusión al certi-
fi cado de calidad ISO 14001:2015.

En este sentido, desde el de-
partamento de Calidad, su res-
ponsable, Belén Cano, explica 
que «este tipo de instalación 
hace que se consuma la energía 
que genere el sol, de tal manera 

que mientras se reciba radia-
ción solar, nuestros edifi cios 
van a ser efi cientes». 

La iniciativa, cuya amortiza-
ción a efectos de autoconsumo 
queda cubierta en un período 
máximo de cinco años, según el 
cálculo que detalla el proyecto, 
ha contado una ayuda de la Unión 
Europea con cargo al Fondo Eu-
ropeo de Desarrollo Regional 
para el proyecto de  Instalación 
fotovoltaica de autoconsumo, 
que se integra en el Programa 
para el Desarrollo Energético 
Sostenible de Andalucía (2017-
2020), cuyo objetivo es conse-
guir una economía más limpia y 
sostenible, y con la colaboración 
de la Agencia Provincial de la 
Energía de Córdoba, dependien-
te de la Diputación Provincial.

El director técnico de Solar-
chain, Borja Muñoz, concluye que 
«este tipo de instalación, situadas 
sobre las cubiertas de los edi-
fi cios E2 (Hospitalización) y E3 
(Consultas Oftalmológicas), se 
usa principalmente para producir 
producir energía a gran escala y 
consumirla en la propia red eléc-
trica de estos mismos edifi cios». 

además, forma parte de un pro-
pósito, el de reducir emisiones 
contaminantes por el compro-
miso que hemos asumido desde 
hace años a nivel de empresa con 
el medio ambiente, la sociedad y 
el entorno en el que vivimos», ex-
plica Rafael Agüera, director ge-

Su amortización quedará 
cubierta en un período 
máximo de cinco años
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•
Vivimos un tiempo de incertidumbre, ¿cómo se 
afronta la situación desde la Posada del Caballo 
Andaluz?
Para afrontar esta situación de incertidumbre en La 
Posada del Caballo Andaluz tuvimos muy claro, des-
de el primer momento en que abrimos al público, 
cumplir con las medidas higiénicas autorizadas las 
cuales llevamos a cabo escrupulosamente. Nues-
tro objetivo es mostrar al cliente un espacio seguro 
donde disfrutar de una experiencia gastronómica 
en un entorno único y desde que éste entra al res-
taurante hasta que se va su visita sea satisfactoria 
y segura.

Las medidas de higiene en la restauración son de 
por sí muy estrictas pero, ¿qué nuevas medidas se 
toman en el restaurante provocadas por la apari-
ción de la COVID-19?
En nuestro sector, estas medidas son las siguientes: 
Puntos de gel hidroalcohólico a la entrada y en va-
rios puntos del restaurante, limpieza de baños va-
rias veces al día, toallitas de gel hidroalcohólico en 
mesa, limpieza de vajilla y cubertería  a alta tempe-
ratura y con productos autorizados, distancia entre 
las mesas de un metro y medio, mesas que no ex-
cedan de 10 comensales. Se organizan las reservas 
con 10 minutos de diferencia para evitar las aglome-
raciones de personas a la entrada y en la barra del 
restaurante. Explicamos a los comensales una vez 
que se sientan las medidas higiénicas y de seguri-
dad tales como llevar la mascarilla si se desplazan 
por el restaurante y les ofrecemos nuestra carta en 
formato digital con código QR. Hacemos un control 
de seguimientos de comensales en mesa pidiendo 
nombre, apellidos y teléfono. En cuanto a nuestro 
personal, tanto de sala como de cocina, usamos to-
dos la mascarilla y  tomamos la temperatura a la en-
trada del trabajo.

¿Se han modifi cado los menús por la pandemia? 
¿Hay productos difíciles de conseguir?
Los menús no han cambiado como consecuencia de 
la pandemia, muy al contrario nuestros proveedores 
se esmeran por ofrecernos todos los productos que 
necesitamos para poder ofrecer a nuestros clientes 
los platos con la calidad de siempre y es tanto así 
que no falta ningún plato de nuestra carta. En ese 
sentido nuestros clientes saben que pueden venir a 
visitarnos y encontrar los platos que más les gustan 
con la calidad de siempre.

¿Cómo están afrontando las personas que van al 
restaurante las medidas como el uso de mascari-
llas o la limitación de comensales por mesa?
Los clientes han aceptado perfectamente las nor-
mas y, cuando vienen al restaurante, se cumplen es-

Entrevista a Isabel Rosales 

crupulosamente  tanto por su parte como por la nues-
tra. De esa forma se da una imagen de respeto hacia 
lo demás y se crea un ambiente de confi anza que es lo 
que el cliente va buscando.

¿Puede haber algo de los nuevos protocolos que sirva 
o permanezca cuando superemos esta enfermedad?
Sin duda que permanecerán los protocolos de limpieza 
e higiene que se han activado e implantado con motivo 
de esta enfermedad, la higiene escrupulosa de manos 
y la limpieza más constante y exhaustiva tanto en sala 
como en cocina y en nosotros mismos. Es una medida 
que se quedará para reforzar la seguridad de los co-
mensales. Igualmente permanecerá e incluso crecerá 
todo lo relacionado al mundo digital, en torno a la carta 
digital y al control de reservas Online.

Por último, hay alguna recomendación que quiera ha-
cer para las personas que quieran disfrutar de la expe-
riencia de la Posada del Caballo Andaluz?
La recomendación que yo le hago a todas las personas 
que quieran venir a vivir una experiencia gastronómi-
ca a La Posada del Caballo Andaluz o al Restaurante 
Puerta Sevilla es que vengan con la tranquilidad de 
que van a estar cuidados y atendidos y de que su visi-
ta va a ser satisfactoria en todos los sentidos. Somos 
una sociedad con una cultura gastronómica muy de-
sarrollada en las que nos gusta reunirnos y compartir 
alrededor de una mesa todo tipo de celebraciones y 
reuniones, eso no lo vamos a cambiar y lo podemos 
seguir compartiendo con responsabilidad hasta que 
todo esto pase.
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deporte saludable en buenas manos

REDACCIÓN

•
El senderismo es un buen deporte que 
además fomenta el acercamiento con la 
naturaleza y el conocimiento del patri-
monio natural de la zona, además, con-
tribuye a la conservación de caminos, 
cañadas reales y senderos tradicionales.

Un sendero homologado según dicta 
el Comité Estatal de Senderismo de la 
Federación Española de Montañismo, es 
una instalación deportiva, identifi cada 
mediante un código de marcas patenta-
do. Se suele desarrollar preferentemente 
en medio natural y usando vías tradicio-
nales que cuentan con la aprobación de 
la autoridad competente, con la fi nalidad 
de ofrecer al usuario calidad y seguridad. 

La homologación conlleva el cumpli-
miento de una serie de normas estable-
cidas y reguladas anteriormente e im-
plica de igual forma el compromiso de 
mantenimiento por parte del promotor, 
como pueden ser el uso y recuperación 
de antiguas vías de comunicación, ser 
transitables durante todo el año, que sea 
apto para casi toda la población, tener 
interés (medioambiental, histórico...), 
evitar zonas con ascensiones a cimas 

Caminar en la naturaleza, salud para todos

montañosas, zonas con tráfi co rodado 
o que presenten algún riesgo. Las rutas 
deben estar señaladas correctamente 
con el sistema ofi cial del país en el que 
estemos. 

Los senderos balizados están mar-
cados con franjas pequeñas de pintura 
para poder seguirlos sin perderse. Se di-
viden en dos tipos:

Pequeños recorridos (PR). pintados 
con color amarillo y blanco. Son caminos 

de un día y en una zona, pudiendo empe-
zar y acabar en el mismo o distinto punto.

Grandes recorridos (GR). Están pinta-
dos de rojo y blanco, son senderos que 
recorren varias comunidades autónomas 
incluso llegan a pasar por varios países.

Los senderos balizados disponen de 
topo guías donde nos podemos informar 
de las características de los itinerarios, 
ya sea del recorrido, los puntos de ini-
cio y fi nal, desniveles, horarios, zonas 
de descanso y avituallamiento etc. Las 

guías se pueden adquirir en puntos de 
información del lugar, librerías o por me-
dio de la federación. DE esta forma po-
demos ir conociendo el terreno antes de 
realizar la práctica deportiva.

Para el uso de senderos no balizados 
es necesario unos conocimientos pre-
vios tanto del lugar y clima como de co-
nocimiento técnicos para su realización. 
Debemos saber movernos con brújula, 
reconocer mapas así como tener una 
buena preparación física. Es muy impor-
tante conocer el material que tenemos 
y saber usarlo ya que podemos necesi-
tar  distintos utensilios para sortear los 
obstáculos que se nos presentan. Es re-
comendable para estar más seguros ir 
acompañados de un guía conocedor de 
la zona.

Tras conocer y estudiar detenida-
mente el itinerarios debemos llevar un 
horario y planifi car los tiempos para no 
acabar más tarde de lo pensado y que se 
nos eche la noche encima. Tenemos que 
ser conscientes de nuestras limitaciones 
y no aventurarnos a recorrer mas distan-
cia de la que podemos soportar. Tene-
mos que tener presente el tiempo que va 
a hacer ese día y orientar nuestro equipo 
a esos factores.

Debemos alimentarnos regularmente 
cada dos horas y beber liquido cada 45 
minutos según la temperatura del am-
biente y el ritmo de la marcha.

Las rutas deben estar señaladas 
correctamente con el sistema 
ofi cial del país en el que estemos.

El senderismo es una actividad deportiva no competitiva que se realiza por caminos balizados y homologados
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