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La región cuenta ya con 224 ciudadanos mayores de 64 años por cada 
cien que aún no han cumplido los 16 (media España 125) 



Estimaciones incidencia del ictus en España 2019 (datos INE) 

 Incidencia*: 237,38 / 100.000 habitantes  

(máxima 371,5/100.000 hab;  

mínima 180,2/100.000 hab)  

*Número pacientes hospitalizados por ictus INE 2019/población CCAA 2019 x 100.000 ; Población total en España según INE 2019: 47.026.208 habitantes 

Cálculo realizado por la Junta del GEECV de la SEN (Noviembre 2021) 
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CENTROS ASTURIAS: HUCA Y H.CABUEÑES  
(2 por 1 millón de habitantes, 14 camas) 

CENTROS ASTURIAS:  
- Centros con guardia de Neurología (HUCA y H.Cabueñes) 
- Centros Teleictus (H.Jarrio, H.Cangas y H. Arriondas) 

CENTROS ASTURIAS: HUCA 

GRANDES HITOS EN 
EL TRATAMIENTO 
DEL ICTUS AGUDO 



HUCA: Centro terciario atención ictus 

• Único en Asturias (≈1 millón habitantes) 

• Unidad Ictus: 8 camas 

• Planta Neurología: 35-50 camas (5 “plantas”, 2 NRL general y 
3 NRL vascular) 

• Terapia endovascular 24h/7d 

• Neurocirugía 24h/7d 

• Gabinete de Neurosonología 

• UCI Neurocríticos 

• Neurorrehabilitación (logopedia, TO, fisioterapia): 
centralizado para <65 años de toda la región 

*Neuropsicología 



Toda sospecha de ictus con NIH>8, ictus 
del despertar o anticoagulados serán 
trasladados directamente al HUCA, 

independientemente del área sanitaria, ya 
que es el centro que dispone de todos los 

medios para el tratamiento 

Los ictus menos graves se 
trasladarán a H.Cabueñes o a 
centros comarcales Teleictus 

Marzo 2019 



Marzo 2020 







• INSTITUTO DE INVESTIGACIÓN ACREDITADO POR EL ISCIII (finales 2021) 

• GRUPOS EMERGENTES Y CONSOLIDADOS 

 

 PLATAFORMAS 



• INSTITUTO DE INVESTIGACIÓN ACREDITADO POR EL ISCIII (finales 2021) 

• GRUPOS EMERGENTES Y CONSOLIDADOS 

 

 

GRUPO DE INVESTIGACIÓN EN NEUROLOGÍA (IPs Victoria Álvarez, Elena López-Cancio) 
Línea enfermedades neurodegenerativas (demencia, trastornos movimiento) 
Línea enfermedades cerebrovasculares 
Línea biomarcadores (transversal): Cefaleas. desmielinizantes, neuromúsculo 



EQUIPO INVESTIGACIÓN LÍNEA ENFERMEDADES 
CEREBROVASCULARES 

• Neurólogos vasculares Sección Ictus (7):  
– 1 jefe de sección (Dr Sergio Calleja) y 6 adjuntos 

  *1 Neuróloga contratada Río Hortega (ISCIII) RICORS-ICTUS 

• Neurorradiólogos intervencionistas (4) 

• Neurorradiólogos (3) 

• Neuropsicólogo (1) 

• Neurorehabilitadores (2) 

• Genética (1) 

• Bioquímica Clínica (1) 

• Colaboraciones:  
– Bioquímica Clínica HUCA (2) 

– Biología Universudad (1) 

– Colaboración Químicos Universidad Oviedo (estudio exudado nasal) 
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HUCA: Registro de actividad ictus 

FORMULARIO MILLENIUM 

NORDICTUS 



ENSAYOS CLÍNICOS FASE AGUDA ICTUS: 

Ampliando criterios de tratamiento 



A Double-Blind, Placebo-Controlled, 

Randomized, Phase Ib/IIa Clinical 

Study of ApTOLL for the Treatment of 

Acute Ischemic Stroke 

ENSAYOS CLÍNICOS FASE AGUDA ICTUS: 

neuroprotección/neurorreparación 

• Aptámero contra TLR-4, alta especificidad de unión y antagonismo del R. 



ENSAYOS CLÍNICOS FASE AGUDA ICTUS: 

control tensional en fase aguda del ictus 



Edoxaban vs BMT en pacientes con 

hemorragia intracraneal y Fibrilación 

Auricular 

ENSAYOS CLÍNICOS PREVENCIÓN 

SECUNDARIA 

 



INVESTIGACIÓN 

PROYECTOS ACTIVOS 
PROYECTO FIS PI18/01096:  DIETA MEDITERRÁNEA Y ACTIVIDAD FÍSICA COMO 

PRECONDICIONANTES A LA ISQUEMIA CEREBRAL EN EL ICTUS POR OCLUSIÓN 

DE GRAN VASO INTRACRANEAL. ESTUDIO CLÍNICO Y MODELO ANIMAL  

(IP E.López-Cancio) Tesis M. Castañón 

INESTIMABLE COLABORACIÓN CON LINC SANTIAGO!  

COLABORACIÓN CON UNIDAD DE CITOMETRÍA DE FLUJO ISPA 

PROYECTO FIS PI21/01323:  IMPACTO PSICOSOCIAL DEL ICTUS EN EDAD 
LABORAL Y BÚSQUEDA DE PREDICTORES DE DISFUNCIÓN COGNITIVA. 

Estudio IMPULSO  
(IP E.López-Cancio) Tesis Enrique Rufián 

Equipo investigación multidisciplinar (NRL, RHB, enfermería, Trabajo Social, 
Neuropsicología, Psiquiatría) 

Evaluación de APLICACIÓN MÓVIL en colaboración con grupo HVH (NORA) 

Estudio CRIPTICO : “Aplicación de marcadores analíticos, cardiológicos y 
de imagen molecular para el diagnóstico etiológico del ictus isquémico de 

origen criptogénico”  
(IP C.Garcia-Cabo/Lorena Benavente) 

Colaboración con Hematologíoa: determinación monómeros fibrina 
Colaboración con Medicina Nuclear: PET 

Colaboración Cardio: Holter wearable 21 días 



INVESTIGACIÓN 

PROYECTOS PREVIOS 

PROYECTO FIS 15/00605:  ATEROSCLEROSIS CERVICO-CEREBRAL, ICTUS Y DETERIORO 

COGNITIVO INCIDENTES EN LA COHORTE POBLACIONAL AsIA  

(IP E. López-Cancio)  

Cohorte poblacional 933 sujetos mayors de 50 años 

Determinación de atherosclerosis ex e intracranial 

Seguimiento 7 años 

Determinación relación con eventos vasculares y deterioro cognitivo 

Biobanco disponible (HUGTIP) 

ULTRASONOGRAFÍA EN LA HEMORRAGIA CEREBRAL PROYECTO SONES-2018  

(IP. María Rico) 



ESTUDIO DE LA VÍA GLINFÁTICA 

Colaboración Química U.Oviedo:  

PROYECTO MINECO  PID2019-107838RB-IOO: ESTUDIO DE 

METALOSTASIS  EN ENFERMEDADES NEURODEGENERATIVAS 

ASOCIADAS AL ENVEJECIMIENTO EMPLEANDO NUEVAS TÉCNICAS 

ANALÍTICAS  

Exudado nasal (masas) 

Población: ictus y demencia 

(IP Rosario Pereiro; colaboradores C. García Cabo, S. Calleja, Lorena Benavente) 

 

 PROYECTO MINECO PID2020-118376RA-IOO : Evaluación GFAP en 

exudado nasal en ictus  

(IP Estefanía Costa; colaboradores C. García Cabo) 

 

INVESTIGACIÓN 

PROYECTOS COLABORATIVOS  

UTILIDAD DEL EXUDADO NASAL COMO MÉTODO PARA LA 

MEDICIÓN DE BIOMARCADORES EN EL DIAGNÓSTICO 

DIFERENCIAL DEL ICTUS AGUDO 

(Tesis C. García-Cabo 2019)  

Directores Sergio Calleja/Lorena Benavente 



Colaboración Bioquímica Clínica:  
 

DESARROLLO DE UN MÉTODO ANALÍTICO PARA LA 

CUANTIFICACIÓN DE METILARGININAS POR ESPECTROMETRÍA DE 

MASAS EN TÁNDEM Y EVALUACIÓN DE SU CINÉTICA PRECOZ EN 

PACIENTES CON ICTUS HEMORRÁGICO  

(IP Belén Prieto)-Tesis Adela Cortés 

 

EVALUACIÓN METABOLITOS VÍA COLINA (TMAO, BETAINA, 

COLINA) EN PACIENTES CON ICTUS ISQUÉMICO (PROYECTO FIS-

ICTUS Y DIETA MEDITERRÁNEA) 

 

INVESTIGACIÓN 

PROYECTOS COLABORATIVOS  





- Grupos clínicos y básicos 
- Colaboración en proyectos, intercambio profesionales 



PROMOVER CULTURA INVESTIGADORA EN NUESTRO SERVICIO 
 ¡HA LLEGADO PERO NO DEBE IRSE! 



 



EL ÚNICO FUTURO 

ESTÁ EN LA 

COLABORACIÓN Y 

ENRIQUECIMIENTO 

MUTUO 



 933 sujetos caucásicos > 50 años 
• Riesgo vascular moderado-alto (REGICOR ≥ 5) 
• Sin historia previa de ictus 
• Sin historia de demencia o discapacidad 

Población referencia: 600.000 (Barcelonés Norte y Maresme) 

Estudio AsIA: Estudio de base poblacional y prospectivo 

VISITA BASAL: Marzo 2007 a Junio 2010 

SEGUIMIENTO:  Abril 2016 a Mayo 2017 

Aterosclerosis: Estudio ECO-Doppler+/- 
angioRM 

Estudio NPS Biobanco 
(ApoE) 

Evaluación eventos vasculares y deterioro 
cognitivo incidentes 

Medición IP 



Visita inicial: 
933 sujetos 

Aceptan visita 
presencial control:  

530 sujetos 

Rechazan visita 
presencial*:  

N= 279 

Éxitus:  
N=105  

No localizados:  
N= 19 

*Motivos de rechazo a participar en visita de control presencial: Motivos personales no especificados (n=170), comorbilidades (n=71), cambio domicilio 
(n=19), institucionalizados (n=15), motivos laborales (n=4) 

Revisión Historia 
electrónica 

(Mayo 2017) 

Abril 2016-
Mayo 2017 

Marzo 2007-
Junio 2010 

Nueva llamada a 
participar 

Nuevo estudio: 
- Neurosonológico TSA y transcraneal 
- Neuropsicológico: misma batería que basal 
- Evaluación ejercicio físico (escala VREM) 
- Evaluación dieta mediterránea (PREDIMED) 
- Evaluación eventos vasculares y deterioro cognitivo 

incidentes 

Estudio basal 
-    Variables clínicas y FRV 
- ECO-Doppler TSA y transcraneal 
- Batería Neuropsicológica 
- Obtención Biobanco 

PROYECTO FIS (PI15/00605): ATEROSCLEROSIS CERVICO-CEREBRAL, ICTUS Y 
DETERIORO COGNITIVO INCIDENTES EN LA COHORTE POBLACIONAL AsIA 



Presence of subclinical intracranial atherosclerosis was an independent predictor of long-term 
vascular events (stroke, coronary disease, vascular death) in a Caucasian population 



FASE LONGITUDINAL ESTUDIO AsIA: FACTOR DE RIESGO DE DETERIORO COGNITIVO A LOS 7 AÑOS DE SEGUIMIENTO  

Presence of subclinical extra and/or intracraneal stenosis>50% at baseline was independently 
associated with long-term (7 years) cognitive imparment (HR 2) in a population-based study of 
Caucasian origin 



ESTUDIO ASIA-NPS: ESTUDIO DTI 

• Subestudio con RM (95 pacientes): Difussion Tensor Imaging 
 IP-MCA relacionado con desintegración de sustancia blanca en diferentes tractos y 

relacionado con peor rendimiento cognitivo (atención, velocidad, tareas 
visuoespaciales) 



Punto corte diámetro III ventrículo: 0.465 cm 

IIIv diameter remained independently 
associated with incident cognitive 

impairment after adjustment for age and 
other variables. 

Subgrupo Estudio AsIA 



ICTUS 

ÁREAS INVESTIGACIÓN 



 


