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Consensuar terapia entre medicoy
paciente para tratar las IMID

Las enfermedades inflamatorias inmunomediadas,
favorecidas por la aparicion de los bioldgicos

I LUCIA GALLARDO

o mas novedoso de los medicamen-
tos bioldgicos es la incorporacion de
la biotecnologia en su desarrollo. Son
el presente y futuro del tratamiento
de enfermedades antes incurables o mortales.
sQué les diferencia respecto alas moléculas de
composicion quimica?
Los farmacos quimicos son moléculas muy pe-
quefias con estructurasy caracteristicas muy
definidasy son perfectamente reproducibles,
mientras que los bioldgicos son moléculas de
gran tamano formadas por proteinas que son
producidas por organismos vivos.
La aparicion de los medicamentos bioldgicos
a principios de este siglo supuso una auténtica
revolucion para las personas que padecen en-
fermedades inflamatorias inmunomediadas
(IMID) como la artritis reumatoide, psoriasis,
enfermedad de Crohn, colitis ulcerosa, lupus
o espondilitis anquilosante, entre otras. “Los
agentes biologicos permiten controlar estas en-
fermedades en la mayoria de los pacientes, de
forma que pueden hacer unavida practicamente
normal, con un perfil de seguridad excelente”,
segun palabras de José Luis Andreu, jefe del
Servicio de Reumatologia del Hospital Puerta
de Hierro de Majadahonda.
Estas patologias cronicas, incapacitantes e inva-
lidantes, afectan a mas de 2,5 millones de espa-
floles y tienen un gran impacto sobre su calidad
de vida, afectando alas actividades cotidianas
yasuesferasocial y laboral, con una carga emo-
cional relevante. Se caracterizan por cursar
en brotes, que se alternan con fases donde los
sintomas remiten y pueden llevar unavida rela-
tivamente normal. El dolor es una de las princi-
pales limitaciones de estos pacientes, que en la
mayoria de casos puede ser controlado con los
bioldgicos, afirma Andreu.

Estas patologias abarcan colitis ulcerosa, lupus,
artritis reumatoide, enfermedad de Crohn, y otras

PROCESO DE PRODUCCION DE MEDICAMENTOS BIOLOGICOS
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Coincidiendo con él, Antonio Morete, secretario
delaCoordinadora Espafiolade Asociacionesde
Espondiloartritis (CEADE), afirma que “estas
personas antes no podian alcanzar el suficiente
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alivio con los farmacos que habia disponibles,
siendo los bioldgicos los primeros en conseguir
detener el avance de la enfermedad de manera
radical en bastantes pacientes”.

Evitar lasustitucion automatica por biosimilares
Conlapérdida de la patente de estos farmacos,
llegaron los biosimilares, copias de los origina-
les (aunque no exactas), precisamente porque
el proceso de produccion de estos farmacos es
muy complejo. No obstante, la utilizacion de los
biosimilares en sustitucion de los biologicos ori-
ginales no es siempre bien vista por los pacien-
tes. Seguin Morete, el cambio de medicamento
puede suponer el riesgo de que no funcione de la
mismamaneray el paciente se vea de nuevo abo-
cado al sufrimiento de una enfermedad que ya
tenia controlada, y esto es algo que yase constata
enalgunos pacientes.

Para el jefe del Servicio de Reumatologia del
Hospital Puerta de Hierro, es fundamental que
ladecision sobre laterapia esté consensuadaen-
tre médicoy paciente. Deben comentar los pros
y los contras de las opciones disponibles. Esto,
ademas, redunda en beneficio de la adheren-
cia al tratamiento. “Entre ambos se debe tener
en cuenta aspectos de efectividad, seguridad
y eficiencia de cada tratamiento, asi como las
caracteristicas individuales de cada paciente,
ya que no existen enfermedades sino enfermos
y cada uno plantea retos terapéuticos propios”,
subraya Andreu.

Elsecretario de CEADE comparte la opinion de
este especialista sobre que es fundamental que
los pacientes sean parte activa de las decisiones
sobre su salud y que dispongan de toda la infor-
macion. También reclaman que se garantice la
continuidad de los tratamientos biologicos que
ya funcionan en cada paciente. La politica de
sustitucion automatica puede llevar un cam-
bio continuo de medicamento, lo que no esta
comprobado que sea seguro para el paciente,
pues no hay evidencia cientifica del cambio de
un biosimilar a otro, sefiala Morete. Ademas,
considera que es el propio médico, junto con el
paciente, quien debe tomar las decisiones sobre
el tratamiento.
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OTORRINOLARINGOLOGIA

Recuperar el olfato con un

diagnostico precoz

Sirevisamos periodicamente la vista o el oido, ;por qué olvidamos el olfato?

MARIA COLOME

ClinicaRinolégica Maria Colomé
Laboratorio del olfato
www.clinicarinologica.com

lolfato esunsentido qui-
mico; el mas primitivo
de todos los sentidos.
Esta relacionado con la
supervivencia, la alimentaciény la
procreacion. Conecta directamen-
te con centros superiores del cere-
bro encargados del reconocimien-
toylamemoria (areas temporales
y frontales), con el hipotalamoy el
sistema limbico, encargado de la
sensacion debienestar.
Una de las causas mas frecuentes
de alteraciones de olfato son las
rinosinusopatias —patologias de
nariz y senos paranasales— que
impiden lallegada de los odoran-
tes al epitelio olfatorio, dando una
afectacion de tipo conductivo. Son
ejemplos la rinitis alérgica y no
alérgica, larinosinusitis, la polipo-

1 de cada 5 personas es consciente de que tiene una alteracion olfativa

sis nasal, los tumores intranasales,
la hipertrofia de adenoides y las
desviaciones del tabique nasal. No
hay que olvidar que una alteracion
olfativa puede enmascarar mas
de 300 enfermedades, e incluso

puede provocar accidentes que
lleguen aser mortales.

Un diagnéstico precoz puede
mejorar o recuperar el olfato y el
sabor. Este diagnostico debe in-
cluir todala via olfativa, desde la

llegada del estimulo al neuroepi-
telio olfativo del techo de las fosas
nasales, el bulbo olfativoylas areas
cerebrales. Este estudio se realiza
através de una historia clinica mi-
nuciosa (problemas endocrinos,
hepaticos, neuroldgicos, farma-
cologicos, etc.), de laendoscopia
nasal y resto de exploracion ORL,
las

pruebas funcionales olfativas, gus-
tativas y respiratorias, el estudio
neurolégicoyradioldgico.

Un tratamiento farmacologico, y
en ocasiones quirurgico, puede re-
cuperarrapidamente el olfato.

Es el caso de muchos de mis pa-
cientes, como Caty, a quien le
habian dicho que no tenia solu-
¢ion, y que en un mes y medio re-
cuperd el olfato. O el de Montse,
que tras recuperar su olfato ha
tenido que ‘pensar’ olores que no
recordabani que existian. O el de
Marcos, quien después de 10 afios
volvid adegustarlacomida.

Todos ellos disfrutan ahora de una
mejorsalud nasaly calidad de vida.

TRAUMATOLOGIA

Detectar el ADN de los microbios para
identificar los causantes de las infecciones

En 24 horas se puede determinar el microorganismo infectante y los antibioticos

ANTONI FRAGUAS

Traumatologo.
Artro Esport.
C.M. Teknon

asta la fecha el
método clasico de
identificacion de
los microbios es me-
diante cultivo de los mismos en el
laboratorio. Esta técnica fue ini-
ciada a finales del siglo XIX por el
microbidlogo aleman Robert Koch
y esencialmente no ha variado.
Requiere un minimo de 5-7 dias
para llegar al diagnéstico ya que
depende del crecimiento de los
microbios en un medio de cultivoy
posterioridentificacion.
Hoy dia existe la posibilidad de
introducir la tecnologia genética
para detectar e identificar estos
microorganismos de forma mas
rapiday eficaz ya que obtenemos
también los genes de resistencia a
los antibioticos.
Ello nos permite iniciar tratamien-
tos antibioticos mejor dirigidos y
de forma mas temprana con lo que

conseguimos curaciones mas rapi-
dasy reducir el gran problema del
incremento de resistencias a los
antibidticos. Esde gran utilidad en
todas las especialidades médicas
y son claros ejemplos las infeccio-
nes urinarias de repeticion, otitis,
sinusitis, infecciones postoperato-
rias, etc.

En Barcelona, los traumatoélogos
Ernesto Guerra (Artro Esport)
y este autor, han sido pioneros en
laaplicacion de esta técnica en el
ambito de las infecciones del apa-
ratolocomotor. Las muestras se re-
miten a EE. UU,, donde la empresa

Esta técnica tiene
otras aplicaciones
en alimentacion,
veterinaria, etc.

americana las analizay en 24h se
obtienenlosresultados.

Cuando una protesis de rodilla
o de cadera es dolorosa siempre
hay que descartar que no exista
una infeccion oculta causante del
dolor; de forma rutinaria se solici-

tan cultivos de liquido articular o
membrana sinovial para descar-
tarla, peroen muchos casoslos cul-
tivos son negativos. Ello conlleva
errores en el tratamiento. En este
campo el uso de “Next Generation
DNA Sequencing‘“es crucial para
llegar a detectar estos microbiosy
adecuar el tratamiento oportuno.

Estatécnicatiene también muchas
otras aplicaciones en el campo de
laveterinaria, ganaderia, control
de alimentos, control de aguas y
medioambiental. En un futuro cer-
cano se impondray posiblemente
los actuales cultivos microbianos
seranuna herramienta del pasado.
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ALEIX PRAT
OncdlogoH. Clinic J

Junto a los especialistas Alvaro
Urbanoy Manel Juan publican en este
numero un articulo sobre lainmunote-
rapia contrael cancer. En dicho trabajo,
explican que en la ultima década se han
desarrollado dos procedimientos fun-
damentales para aumentar la potencia
antitumoral del sistemainmune.

PEDRO GARRIDO

General Guardia
Civil

Recientemente se han cardioprote-
gido dos delos principales pasos fronte-
rizos terrestres de Catalunya como son
LaJonqueray La Fargade Moles, gracias
auna iniciativaimpulsada por la Funda-
cion Espana Salud, Agencia Tributaria
y la 72 Zona de la Guardia Civil, cuyo
maximo representante en Catalunya es
el general Pedro Garrido. Por cada uno
de estos enclaves, circulan diariamente
masde12.000vehiculos.

LUIS
DUOCASTELLA
CEOdeiVascular

Desde Sant Vicenc dels Horts naci6
en 2010 una compaiiia 100% tecnologi-
caque combina el conocimiento de tres
grandes areas: ingenieria, quimicay me-
dicina con el objetivo de disenar, desa-
rrollar y producir dispositivos médicos
e implantes para el tratamiento de las
patologias vasculares. Comercializa sus
productos en 66 paises del mundo, des-
tinandoun15% de su facturaciénal+D.

DAVID GARCIA
CALLEJA
Presidente de FENIN

Desde la Federacion Espafiola
de Empresas de Tecnologia Sanitaria
(FENIN) se apuesta por activarun Plan
Nacional de Renovacion de Tecnolo-
gia Sanitaria que permita mejorar los
procesos, el manejo de datosy, especial-
mente, que sirva de ayuda al profesio-
nal sanitario en latoma de decisionesy
manejo personalizadodel paciente.

-

LUIS MABTI'
BONMATi
Radidlogo

Especialista del Hospital Universita-
rio LaFede Valencia,dondedirige el area
clinica de Imagen Médica, hasido inves-
tido Doctor Honoris Causa por la Uni-
versidad de Coimbra (Portugal). Acadé-
mico de numero de laReal Academiade
Medicinay fundador de Espaia Salud,
fundacion que retine a 45 prestigiosos
médicoseinvestigadoresespanoles.
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SABOR CON SALUD

Hipercolesterolemia o exceso de colesterol

La hipercolesterolemia se produce cuando
el exceso de colesterol (el colesterol total en
sangre es mayora 200 mg/dl) Se deposita en
las arterias endureciéndolas y estrechando-
las por unas lesiones o placas de ateroma.
Peroel colesterol LDL es el responsable de la
aparicion de las placas de ateroma y el mas
perjudicial para la salud cardiovascular. La
genética, la dieta inadecuada y la falta de

baja en grasas saturadas y alta en frutas,
verduras, legumbres, pescado (mejor azul)
y acompariada de aceite de oliva virgen. Se
aconseja reducir los ldcteos enteros, el alco-
hol, los fritos, las cames rojas, la bolleria y los
azicares. En casos de riesgo cardiovascular
elevado se prescriben estatinas, ya que ais-
minuyen el riesgo de muerte por procesos
vasculares cerebrales, cardiacos y de las

actividad fisica favorecen la concentracion ~ extremidades.

de colesterol en la sangre. Su tratamiento re-

quiere un cambio en el estilo de vida (control  Lluis Asmarats

de peso, préctica semanal de gjerciciofisico  Unidad de Riesgo Vascular, Clinica
(al menos de 3 horas) y dieta hipocaldrica, ~ Sagrada Familia

Mario Bianco

Ristorante Pizzeria
Luna Rossa

S’Agaré (Girona)

Tel. 872984 650

Pacchericon pezespada,
calabacin, limény tomillo

Ingredientesparadospersonas:

-100gr. paccheri(pastadesémoladetrigoduro)
-200gr.pezespada

-200gr.calabacin

-20gr.vinoblanco

-1ajo

-15gr.aceitevirgenextra

-Pimientaverdeal gusto
-Cascarade1liménrallada

-Ramitadetomillo

PREPARACION:

1.-Poner en una olla una gran cantidad de agua y cuando hierva, afadir sal y
hervirlapasta.

2.- Cortar el calabacin en juliana, y el pez espada en daditos de 1 centimetro de
diametro. En una sartén, incorporar el aceite virgen extra y el ajo entero conel
pescado, dorarlos y aiiadir un poco de vino blanco, por ultimo, el calabacin en
juliana. Salpimentar al gusto, y saltear durante 4/5 minutos. Apagar el fuegoy
anadirlahojadetomillofrescoylaralladuradellimén. Quitarel ajo.

PRESENTACION:
Escurrirla pastaal denteyaiadirladirectamente enlasartén conelpezespaday
el calabacin.Servirel plato caliente.
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MEDICINA DEL DOLOR

El grave inconveniente de la

invisibilidad del dolor

El cronico no es un sintoma, sino una enfermedad por si misma

COMPONENTES DEL DOLOR

D cognitivo:
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1 dolor se define como una ex-
periencia sensorial y emocio-
nal desagradable. Esta defini-
cién ya contempla la relacion
indisociable entre el componente fisico
y afectivo: el dolor es intrinsecamente
desagradable, y por eso tiene una gran-
disima capacidad para atraer la aten-
cién y movilizar todos los recursos de
defensa para que la zona herida se re-
cupere.
Dependiendo de su origen, el dolor
tiene rostros diferentes: agudo, si res-
ponde de forma directaaun dafio fisico
(dolor de garganta...), cronico, provoca-
do por un dafio mantenido en el tiempo
(cancer...) o sin causa especifica clara
(sindrome del dolor crénico) y dolor
neuropatico, con origen en el sistema
nervioso.
Elmanejo del dolor es uno de los gran-
desretosdelamedicinaactual. Muchos
delostitulares de prensa estan centra-
dos en la epidemia que se esta produ-
ciendo desde 2011 en Estados Unidos
por el uso de opioides. Para Ignacio Ve-
lazquez, coordinador de la Unidad del
Dolor del Hospital de Guadix (Grana-
da), el modelo sanitario espafol impide
que serepitalasituacion estadouniden-
se. “Los datos del Ministerio de Sani-
dad de 2018 indican que, en Espafia, un
6,7% de pacientes consumen opioides.
De ellos, el 95% esta controlado por su
médico”, destaca. Como recalca el ex-

perto, que también es vicepresidente
dela Sociedad Andaluza del Dolor, el
dolor crénico “no es un sintoma. Es
una enfermedad por si misma en el
momento en que el paciente deja de
pensar cual eslaenfermedad que le ori-
gind el dolor, para convertirse el dolor
en su principal preocupacion. Ademas,
esunaenfermedad dinamica: se sabe
que el organismo tiene plasticidad en el
sistema nervioso -la denominada neu-
roplasticidad- que se va modulando
conforme se va produciendo cierto tipo
deagresiones.Y el dolor esunaagresion
permanente”.

Dependiendo de
su origen, el dolor
presenta rostros
diferentes

De este modo, si se permite que el dolor
perdure, se produce una alteracion del
sistema nervioso periférico denomina-
da sensibilizacion. Y, sino se controla,
se produce una sensibilizacion central,
que causaundafio cerebralirreparable.
“Antes de llegar a esta dramatica situa-
cion, debemos mejorar el dolor. Hoy en
dia disponemos de numerosas alterna-
tivas para que disminuya en la mayoria
de pacientes, ya sea dolor oncoldgico o
no oncologico. Porque el dolor es igual
en el paciente que tiene una fractura
vertebral por metdstasis que enuno con
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fractura vertebral por osteoporosis”,
detalla.

Invisibilidad del dolor

Otro aspecto que destaca Ignacio Ve-
lazquez es que, en ocasiones, se menos-
precia el dolor “por considerar que es-
tamosante unasituacion de hedonismo
por parte del paciente. El dolor tiene el
gravisimo inconveniente de la invisibi-
lidad: no se puede medir como se mide
latension arterial o la temperatura. Y
al paciente hay que creerle y atenderle.
Y saber que todo lo que nos cuenta es
dolor, que comprobamos mediante
pruebas diagnosticas o mediante ex-
ploracion”. También debe recalcarse
que cada persona tiene un umbral del
dolor diferente, lo que supone un pro-
blemaanadidoy,alavez,obligaaperso-
nalizarlostratamientos.

En su opinion, el problema del manejo
del dolor estriba en este infra-diagnos-
tico por invisibilidad y en el infra-tra-
tamiento. “Hoy en dia, podemos decir
que estamos en condiciones de aliviar
el dolor en un gran niimero de pacien-
tes.Y es gracias alos opioides de nueva
generacion, alas nuevas técnicas inva-
sivasy alos implantes de neuro-modu-
lacién y de bomba de morfina. Quitar
el dolor no se hace simplemente por
aliviar al paciente, el dolor es una enfer-
medad progresiva. Y, si no se consigue
aliviar esa enfermedad, el paciente aca-
ba convirtiéndose en un paciente cro-
nico de dificil evolucion y tratamiento”,
concluye.
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“Los acifenos pueden tener cura”

Tratamiento para evitar la percepcion de pitidos o zumbidos en los oidos

| Dr. Martinez -Monche es médico
otorrinolaringélogoyy lidera el de-
sarrollo de la terapia Ototech tras
mas de10 anos de investigaciény
estudio delos acufenos e hipoacusia (pér-
didaauditiva).
El principal objetivo de esta terapia es el
tratamiento de caracter curativo de los
acufenosy la hipoacusia, y ya cuenta con
mas del 60% de curacién médica entre
sus pacientes.
Por ello la Asociacion Europea de Econo-
miay Productividad le acaba de conce-
der el premio de la Medalla Europea al
Mérito en el Trabajo en reconocimiento a
sutrayectoria profesional.
Asimismo, el interés de OTOTECH para
mejorar la calidad de vida de los pacien-
tes que padecen acufenos ha generado
que una universidad de reconocido pres-
tigio internacional en el estudio de las
patologias del oido ponga en marcha un
estudio multicéntrico aleatorio para de-
mostrar la eficacia del tratamiento.

:Podrfa por favor definir qué es un actfeno?
Un acufeno es una alteracion del sistema
nervioso central que hace que una per-
sona perciba sonidos o ruidos en el oido
sin que exista un estimulo externo que los
provoque.

Es decir, son sonidos o ruidos que sélo los
oye la persona afectada. En la mayoria de
los casos los pacientes perciben un pitido
persistenteenunooenlosdosoidos.

$Cual es el origen de este ruido y por
qué surge?

Se trata de una alteracién de las células ci-
liadas de la céclea que se desestructurany
envian una senal errbnea de manera con-
tinuada al cerebro, quien lo percibe como
unacufeno.

;Todos los pacientes lo perciben con la
misma intensidad?

No, cada paciente es un caso distinto. Para
algunos pacientes un acufeno puede ser
un sintoma llevadero. Para otros es moles-
to, e incluso, infiere seriamente en su cali-
dad de vida. Hay pacientes con acufenos
o pérdida auditiva a los que les produce
dolor los ruidos externos (conocido como
algiacusia), hasta el punto de no poder so-
portar ni el llanto de sus propios hijos.

No hay que olvidar que el acufeno puede
ser algo persistente y continuo en el
tiempo.

Situaciones como ésta son un ejemplo de
como los acufenos también pueden afec-
taralosquenosrodean...

Por supuesto. Muchos pacientes acaban
desarrollando psicopatologias araizde los
acufenos, talescomo ansiedad, depresion,
irascibilidad, cambios bruscos de humor,
trastornos obsesivos o de atencién; inclu-
so pueden llegar a ser invalidantes. Es por
eso que parte de los pacientes acuden a
Ototech porque sus parejas, familiares o
amigos los han animado a probar este tra-
tamiento.

3Son los actfenos invalidantes?

El acufeno puede estar con el paciente 24
horas, 365 dias del afo. Es un pitido cons-
tante que te puede desesperar. Si tuviera
que senalar el deseo mds solicitado por
mis pacientes seria:“me gustaria oir el si-
lencio”, o“por favor, que no me moleste
tanto”. Te desconcentras, duermes mal,
llegas agotado al trabajo... puede ser
motivo de bajalaboral.

También, en ocasiones, dejan de hacer
aquello que mas les gusta debido a la
apatia y desmotivacién como deporte,

agel silencio .-

Olvidate de los acifenos, de los vértigos y mejora . Sln medicadén

.. Centro Terapeutico de Audicion

leer, paseareincluso salir de casa.

Ototechesel primertratamientoque ha
logrado la curacion total 0 mejoras en
mas de un 60% de los pacientes que pa-
decen actfenos, ;como lo consigue?
Los acufenos pueden tener cura. En los ul-
timos aflos hemos tratado a mas de 1.500
pacientes y 6 de cada 10 se han curado o
han percibido una mejoria. Este trata-
miento, mediante la Electroestimulacién
Coclear Transmastoidea, consigue unare-
generacion celulary en muchas ocasiones
una curacion del actfeno.

;Enquéotraspatologiaspuedenaplicar-
se esta terapia?

En pérdidas auditivas neurosensoriales,
en la hipoacusia. El estudio antes indi-
cado ha constatado mejorias auditivas
considerables en un nimero elevado de
pacientes que padecen pérdida auditiva
una vez aplicada la terapia. Muchos pa-
cientes han constatado unamejoraenla
calidad auditiva que les permite entender
latelevision, poder hablar porteléfono...

;Tiene laterapia efectos secundarios?
No tiene ningun efecto secundario, ya que
lo que provoca es una regeneracion celu-

OTOTECH "™

™ Sin efectos
. secundarios

tu audicidn con la innovadora terapia D'I'GTEEH

Vuelve a disfrutar %=

lar. Es un tratamiento no invasivo y que no
interfiere en lavida diaria del paciente.

sApartirdequémomentoserecomienda
iniciar este tratamiento?

Nosotros recomendamos visitar a un es-
pecialista si se percibe un ruido en el oido
durante mas de una manana o una tarde.
Segun la situacidn de cada paciente se le
recomendard el tratamiento médico mas
adecuado para su caso. Si consideramos
que Ototech es la mejor solucion, convie-
neiniciar el tratamientoinmediatamente.

Actualmente, jelnamerodeafectadoses
mayor?

Parece que si. Los acufenos se pueden
acentuar bajo situaciones de estrésy de
ansiedad. Un claro ejemplo ha sido la
crisisecondmicadelos Ultimos anos.
Tuvimos una paciente muy anciana que
habia pasado la guerra, dos canceres y
una tuberculosis. Una vida muy dura 'y
con mucha austeridad. Tenia acufenos
hacia mds de 30 afos. Nos dijo que de
todo lo que le habia pasado, la peor situa-
cion que habia padecido era el acufeno.
Tras el tratamiento, su acufeno es casiim-
perceptible.

Algiancasoquelehayaemocionadoespe-
cialmente

Los casos de niflos que padecen acufenos
o hipoacusia provocan mas sensibilidad;
abuelosquetienenunacufenotanintenso
que no les permite entender a sus nietos
cuando hablan con ellos. Todos los dias
tratamos a pacientes que mejoran, pa-
cientes que venian a OTOTECH sin espe-
ranzas. Cada paciente que obtiene resul-
tados positivos es una gran satisfaccion.

gA quiénes afecta?
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ONCOLOGIA

Hacia una menor dosis en el tratamiento
de braquiterapia intersticial

Implantes de semillas se emplean como tratamiento de tumores limitados a prostata

I J.S.LL.

abraquiterapia prostaticase hacon-
vertido en una de las mejores opcio-
nes de tratamiento parael cancer de
prostata localizado, donde se han
observado excelentes resultados en mas del
95 por ciento de los casos seleccionados en
estadiosiniciales.
Los implantes permanentes de semillas son
una forma de braquiterapia intersticial de
baja tasa de dosis. El is6topo empleado es
el Yodo-125. Estas pequeiias semillas (Imm
x 5mm) son insertadas en la préstata, donde
quedan de por vida mientras decaen radiac-
tivamente.
Los implantes permanentes de semillas son
empleados como monotratamiento en los
casos de tumores de prostata que tengan una
alta probabilidad de estar limitados a la pros-
tata, sin necesidad de combinarlo con radio-
terapia externani hormonoterapia.
Los implantes permanentes son ideales en
estos casos, ya que se realizan en régimen de
hospital de dia, siendo dado de alta el paciente
al cabo de unas pocas horas de haberse reali-
zadolaoperacion de cirugia, el implante.

La Braquiterapia de prostata garantiza
un muy alto grado de curacion

Reduce el alto riesgoylos efectos secundarios
Este tratamiento de braquiterapia de prosta-
ta permite mejorar la calidad de vida del pa-
ciente y, por supuesto, su salud. Las fuentes
radioactivas que irradia se focalizan practica-
mente al 100% sobre la zona que se necesita
tratar, evitando efectos secundarios mayores
que los minimos. Esto se traduce en un mayor

bienestar para el cliente, pero también en
mayor eficacia para actuar sobre la glandula
prostatica con este tratamiento de braquite-
rapia prostatica. Reduce el alto riesgo y los
efectos secundarios, asi comolaincontinencia
urinaria. Un tratamiento seguroy eficaz.

Labraquiterapia de prostata es efectiva en
casiel100% delos casos

Hay que considerar que el diagndstico precoz
mejora el prondsticoy el tratamiento es mas
agradecido, mas efectivo y con menos efectos
secundarios. El perfil de paciente que realiza
braquiterapia en cancer de prostata se situa
entrelos 50y 55 afos.

Benjami Guix, oncoradioterapeutay direc-
tor médico de Fundacion IMOR, centro de
referencia en braquiterapia en toda Espaiia,
apunta que “en el caso del cancer de prosta-
ta hay un indicador de la patologia que es el
PSA. Este marcador se normalizay se sittia a
parametros bajos, lo que indica la curacién del
tumor de prostata. Por otro lado, se observa
la supervivencia a largo plazo y las cifras se
sitian en mas del 95% de los casos, un porcen-
taje muy alto. Hoy en dia se puede afirmar que
el cancer de prostata es una enfermedad com-
pletamente curable”.

OFTALMOLOGIA

Efectos de la cirugia bariatrica en los ojos

uestros ojos necesitan alimento,
utilizan nutrientes para la ob-
tencién de energiay para man-
tener su compleja estructuray
funcion. Esto es parte de la homeostasis, o
equilibrio ambiental que el cuerpo humano
mantiene para su normal funcionamiento.
:Qué sucede si el 0jo estd mal alimentado,
qué sucede en casos de malnutricién? Esta
es mas frecuente de lo que puede parecer a
priori: nos encontramos principalmente la
obesidad, pero también enfermedades del
intestino, etc.
La obesidad es una pandemia: segiin datos
de la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), desde 1975 se ha triplicado en todo
el mundo. Y dadas sus consecuencias para
la salud, su tratamiento es a veces agresivo:
cada vez son mas los pacientes tratados de
su obesidad mediante operaciones (la ciru-
gia bariatrica). Este tratamiento presenta
potenciales efectos adversos debidos a la
malabsorcion y disminucion de la ingesta
que provoca un riesgo de deficiencia de mi-
cronutrientes que sonindispensables parael
normal funcionamiento del organismo. Las
deficiencias mas frecuentes son la de hierro,

acido folico y vitamina B12, y las dietas de
estos pacientes son a menudo suplementa-
das con hierroyvitaminas.

;Qué sucede siel ojo
esta mal alimentadoy
qué sucede en casos
de malnutricion?

Pero las grandes olvidadas son las vitami-
nas liposolubles (A, E, D, K). Sus déficits son
mucho menos frecuentes, y por ello menos
vistosenlaclinica.

Lavitamina A (retinol) es indispensable
para que las células fotorreceptoras de la
retina fabriquen los pigmentos que absor-
ben laluz. El déficit de vitamina A genera
nictalopia —ceguera nocturna, como sin-
toma mas frecuente—. De hecho, yaenel
antiguo Egipto se describi6 su mejoria con
el tratamiento dietético con higado (rico en
vitamina A). Este déficit afecta, ademas, ala
superficie ocular: el retinol contribuye a la

diferenciacion de las células, y pueden apa-
recer diferentes trastornos de la superficie
ocular: sequedad conjuntival y corneal, y
queratomalacia.

La deficiencia de vitamina E (tocoferol),
cuya funcion es antioxidante (minimiza los
trastornos de “desgaste” del metabolismo
del cuerpo) puede causar trastornos neuro-
musculares: ataxia, hiporreflexia, pérdida
de sensibilidad, oftalmoplejia (paralisis de la
movilidad ocular) y retinopatia.

La prevencion es la clave en estos pacientes
en los que provocamos una “malabsorcion
adquirida” para curar su obesidad. Con los
suplementos de estos micronutrientes, y
alertas de las revisiones oftalmologicas per-
tinentes, podremos prevenir, y si es preciso
diagnosticar y curar, los trastornos deriva-
dosdeladeficiente nutricion.

RAMON REY
Medicinainterna

Centro de Oftalmologia Barraquer
barraquer.com

XURRA

Reservas: tel. 93 218 73 70
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FARMACIA DE GUARDIA

Desabastecimientos
de medicamentos

ada vez con mayor frecuencia,
ciudadanos no encuentran en su
farmacia el medicamento prescri-
to por su médico. Este hecho se ha
convertido en un problema de salud publica
con efectos sobre los pacientes y el sistema
sanitario, y el farmacéutico juega un papel
fundamental por lalabor de informacién que
realiza en cuanto alos medicamentos con pro-
blemas de suministroy posibles soluciones.
No poder acceder alamedicacion que se nece-
sita provoca el retraso, interrupcion o abando-
no del tratamiento, con la posible aparicion de
Problemas Relacionados con el Medicamento
(PRM) que interfieren en los resultados de
salud esperados. El paciente se puede ver obli-
gado arecurrir a alternativas menos efectivas,
con la consiguiente desconfianza que esto
generay los costes en salud asociados.
Los desabastecimientos son un problema cre-
ciente, no solo en los paises de Europa sino a
nivel mundial. En Espafia, actualmente hay
586 medicamentos con problemas de sumi-
nistro, segun datos de la Agencia Espafiola
de Medicamentos y Productos Sanitarios
(AEMPS) afecha15de mayo de 2109. Ademas,
este tipo de faltas afecta a todo tipo de farma-
cos. Desde complejos agentes de quimiote-
rapia, anestésicos, medicamentos para la
diabetes, hipertension o asma, hasta farmacos
pediatricos.
Las causas de los desabastecimientos son mul-
tiples. Pueden deberse a problemas de fabrica-
cién, aincrementos puntuales de lademanda,
alaescasez de materias primas o a la politica
de precios, entre otras muchas.

No poder acceder ala
medicacion precisa,
provoca dificultad para
seguir el tratamiento

En este contexto, el farmacéutico aporta su
conocimiento en el medicamento, dado que es
el profesional mas formado en sus caracteris-
ticas, usoy correcta administracion, asi como
enlos efectos secundarios que este puede pro-
vocar. La farmacia juega un papel imprescin-
dible informando al paciente, proponiendo
alternativas u ofreciendo otras opciones tera-
péuticas mediante la formulacion magistral.
Por otro lado, el farmacéutico comunicaala
AEMPS los problemas de faltas de suministro,
lo cual es indispensable para mejorar la aten-
cion al paciente y el rendimiento del sistema
desalud.

Estainformacion, puesta al alcance de los pro-
fesionales sanitarios, permite ofrecer alter-
nativas al tratamiento y tomar medidas que
permitan limitar los efectos negativos que
producen sobre la salud las interrupciones en
los tratamientos por un inadecuado suminis-
trode medicamentos.

AFB
Amacdecld de Farmbdes
de Barceloma

el e
FEFAC

Federacid d'fsgaciacions de
Farmicies de Catalunya
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CARDIOLOGIA

Los pacientes con estenosis aorticay bajo riesgo
quirurgico también podran beneficiarse dela TAVI

Lavalvula artificial se implanta con un catéter, sin necesidad de hacer cirugia abierta

| usi

a estenosis aortica degenerativa pro-
voca que lavalvula aértica no se abra
adecuadamente, lo cual hace dismi-
nuir el flujo de sangre desde el cora-
zon hacia el resto del cuerpo. Esta enfermedad,
que va en aumento a consecuencia del enveje-
cimiento de la poblacion, la padece el 5,5% de
las personas entre 65y 75 afos, segun Bruno
Garcia del Blanco, jefe del gabinete de Hemodi-
namica Cardiaca del Hospital Vall d' Hebron, en
Barcelona.
Lasubstitucion de la valvula enferma por una
artificial mediante cirugia abierta esunade las
soluciones para estos pacientes. Sin embargo,
hace mas de unadécada comenzo autilizarse el
implante valvular aértico transcatéter (TAVT,

LaTAVise
introduce por
viafemoral conun
catéter para substituir
lavélvulaenferma.

por sussiglas eninglés), mediante el que se colo-
ca por acceso percutaneo una protesis valvular
dentrodelavalvulaenferma, sin tener que abrir
el pecho del paciente y sin necesidad de aneste-
siageneral.

La cirugia a corazon abierto tiene muy buenos
resultados, pero no todos los pacientes tienen
un estado fisico adecuado para tolerar bien la
operacion, explica este experto. La TAVI co-
menz0 a utilizarse en personas inoperables o
con alto riesgo quirdrgico; no obstante, los es-
tudios fueron revelando que, si se implanta a
través de una pequefia puncion en la arteria fe-
moral (en la zona de laingle), los resultados son
incluso mejores que los de cirugia en algunos
enfermos. De este modo, las guias de practica
clinica ya contemplan el uso de la TAVI para
personas con riesgo quirurgico intermedio, te-
niendo en cuenta factores como la edad u otras

enfermedades que pueda presentar el paciente,
explicaGarciadel Blanco.

Ahora, lanovedad es que “dos estudios revelan
que en personas con bajo riesgo quirargico la
TAVT es tan util o incluso superior respecto a
la cirugia. Faltara saber si estos resultados se
confirman a mas largo plazo, pero los datos son
prometedores parala expansion de esta técni-
ca”, apunta el jefe de Hemodinamica del Vall
d’Hebron.

Garcia del Blanco augura un futuro mejor para
las personas con estenosis adrtica gracias a los
avances que estan produciendo en este campo.
“Ala cirugia, que ya obtiene buenos resultados,
le hasurgido unbuen complemento terapéutico
y es labor de todos, cirujanos, hemodinamistas
y cardi6logos en general, saber cémo combinar-
losy trabajar en grupo, priorizando el beneficio
parael paciente”, concluye.

La tecnologia cambia el abordaje de la enfermedad cardiaca

Técnicas diagnodsticas de ultima generacion e intervenciones poco invasivas y precisas alargan la supervivencia

I M.A.P.

aenfermedad cardiaca es la principal
causa de muerte en Espafa y paises
desarrollados, y su incidencia va al alza
por el aumento de la esperanza de vida
y los habitos poco saludables. Sin embargo, la
prevencion, métodos diagndsticos mas precisos
y tratamientos minimamente invasivos, basados
en tecnologia de vanguardia, consiguen alargar la
supervivenciay la calidad de vida de las personas
con estas patologias.
Latransformacion que se esta produciendo en
el abordaje de la enfermedad cardiovascular,
gracias a estos avances médicos y tecnolégicos,
fue puesta de manifiesto durante la jornada que

Grupo Quirédnsalud, con la colaboracion de Phi-
lips, reunio recientemente, en el Instituto del
Corazondel Centro Médico Teknon de Barcelo-
na, a una treintena de expertos internacionales

Los avances tecnologicos
permiten un diagnostico
precoz, menores riesgos
y mejores resultados

de maximo nivel para tratar los retos alahorade

hacer frente a estas dolencias.
“Los avances tecnoldgicos en los tltimos afios

han sido muy rapidos y ha sido un desafio adap-
tarnos a ellos, pero han permitido un interven-
cionismo muy preciso y eficaz, muy ayudado
por las técnicas de diagndstico por laimagen
y muy personalizado, lo que nos permite una
deteccion precoz, menores riesgos para el pa-
ciente y mejores resultados”, sefiala Antonio
Berruezo, del citado Instituto y codirector cien-
tificodelaJornada.

Intervenciones poco invasivas

Un ejemplo de ello es el tratamiento de las arrit-
mias mediante procedimientos menos invasivos,
donde el guiado por la imagen es fundamental.
Esta alteracion del ritmo cardiaco, que padece
hasta el 10% de los mayores de 80 afios en el caso
delafibrilacion auricular, cuenta en la actualidad

contécnicas muy efectivas, que estan substituyen-
do al tratamiento farmacoldgico. En este sentido,
laintervencion por ablacién mediante radiofre-
cuencia, que se realiza via catéter y consiste en
aplicar calor para aislar la zona afectada que pro-
vocalaarritmia, obtiene muy buenos resultados.
Asimismo, el reemplazamiento de valvulas car-
diacas en pacientes con estenosis adrtica tiene
cada vez menor riesgo de complicaciones, gracias
aque la cirugia se realiza por catéter, substituyen-
dolavalvula enferma por una artificial (como la
TAVI, que vive un auge importante). Ademas, se
estan produciendo importantes avances ala hora
de determinar en qué pacientes hay que realizar
una cirugia convencional, cada vez menos, y en
cudles se recomienda aplicar esta técnica menos
intervencionista.

La frontera hispano-andorrana cardioprotegida

Estainiciativa sucede ala de La Jonquera, completada el pasado mes de enero

I REDACCION

ecientemente se ha instalado un mo-

derno desfibrilador portatil en la

aduana de la Farga de Moles, paso fron-

erizo entre Espafnay Andorra, para

atender cualquier episodio cardiaco de los viaje-

ros que diariamente transitan por este punto. Se

contabiliza un total de 12.000 vehiculos ligeros y
350 vehiculos pesados diariamente.

El desfibrilador, que se ubicé en el edificio de la

Aduana, esta bajo supervision de los agentes de

la Guardia Civil de resguardo fiscal que actuan

en este emplazamiento. El acto de presentacion

de esta iniciativa estuvo presidido por el alcalde

de Valls de Valira, municipio al que pertenece la

Farga de Moles, el general jefe dela 72 Zonade la

{ i '8
111 =
Presentacion de este proyecto en la Aduana de Farga de Moles. De izda a derecha: Dr. del

~ =i

Barrio, general Garrido, alcalde de Valls de Valiray embajador de Espafa en Andorra

Guardia Civil, ladelegada dela Agencia Tributaria
en Lleida, el embajador de Espafiaen Andorray el

Dr. Jaime del Barrio, miembro fundador de Barce-
lona Salut.

A este acto asistieron representantes de Policia
Nacional, Mossos y otras autoridades andorranas
y espafiolas. En su intervencion el representante
delaFundacié Barcelona Salut, entidad que lidera
este proyecto de cardioproteccion, ha insistido en
que la enfermedad cardiovascular persiste como
la principal causa de muerte en el continente eu-
ropeo con mas de 4 millones de muertes al afio, y
suimpacto es aun mayor en mujeres que en hom-
bres. En 2017, ultimos datos disponibles, las en-
fermedades de origen cardiaco causaron 130.000
defunciones en Espafia, de las que 23.000 suce-
dieron en Catalunya. Por su parte, el general jefe
dela Guardia Civil en Catalunya celebro esta ini-
ciativa que se une ala presentada en enero pasado
enlafrontera de La Jonquera, donde se instalaron
2 desfibriladores automaticos en la Aduanay en
el puesto fronterizo bajo supervision de Guardia
Civily Policia Nacional, respectivamente.
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NUTRICION

La textura de los alimentos es crucial paralas personas
que presentan alteracion enla deglucion

Una dieta adecuada en pacientes con disfagia puede evitar desnutricion, atragantamiento o infecciones

| o

n 23 por ciento de personas mayores
de 70 afnos no pueden masticar co-
rrectamente o padecen disfagia, que
esladificultad para deglutir alimen-
tos o bebidas. Esto puede ser consecuencia de
enfermedades neuroldgicas como el Alzhéimer
o el Parkinson, un accidente cerebrovascular o
un tumor de cabeza o cuello, aunque también
estarelacionado con el envejecimiento.
Al sufrir una alteracion en la deglucion de los
alimentos, la disfagia puede dar lugar a desnu-
triciony pérdida de peso, deshidratacion por el

Atragantamiento
con detamninadas
consistencias

Degluciones

y _I i
L 1 —

F i

[ Babaao

Lot 1l BEEel
fraccionadas fracuants o fnedacuado
necesita realizar sansacion de chame labial
varioa intantos atasco an
para tragar ia garganta

miedo a beber, infecciones por la aspiracion de
alimentos (broncoaspiracion) o atragantamien-
to. También implica un mayor riesgo a enfer-
mar, pérdida de calidad de viday aumento de la
mortalidad. Ademas, relacionado con el hecho
de que afecta sobre todo a personas mayores,
padecen dolencias o enfermedades asociadas,
como hipertension arterial, diabetes o estrefii-
miento, que hacen mas compleja la alimenta-
cion que deben llevar estas personas.

Las sefales de alerta son tos durante la ingesta
de alimentos, atragantamiento, carraspeo fre-
cuente, presencia de residuos de comida en la
boca o babeo. A pesar de estos sintomas, una
gran mayoria de pacientes estan sin diagnosti-

car,de modo que aumentan las posibilidades de
que se produzcan complicaciones que puede
ser muy graves. Para evitarlo, una de las solu-
ciones es lamodificaciéon de la textura de los ali-
mentosylosliquidos.

Soluciones nutricionales

Si bien los triturados pueden realizarse de
manera manual, con la batidora, existe el riesgo
de que contengan trozos que no puedan ser
ingeridos, que no tengan la textura adecuada o
que, al eliminar ciertos alimentos para facilitar
la elaboracion del puré, no contengan el valor
proteicoy caldriconecesario.

Enlaactualidad, existe una amplia variedad de
soluciones nutricionales, adaptadas en textura

Pérdida
do paso

imvoluntaria

Fiebre
de repeticidn
ain causa

sparents

y sabores, con un elevado valor nutricional y fa-
ciles de preparar. Si la disfagia es para solidos, la
dieta debe ser triturada, con consistencia mas o
menos fina, mientras que, si es para liquidos, es
necesario espesarlos con productos especiales
o agua gelificadas. Es importante que el aporte
de liquidos sea suficiente para evitar la deshi-
dratacion.

Desde Nestlé Health Science, que lleva 30 afios
desarrollando soluciones nutricionales, reco-
miendan que un profesional sanitario realice
un seguimiento a las personas con alteracion
en ladeglucion y asesoramiento nutricional in-
dividual, porque cada caso es distinto segun el
individuoy el punto evolutivo de laenfermedad.

INVESTIGACION

Inmunoterapia personalizada para el tratamiento del cancer

| sistema inmune defiende nuestro
organismo de infecciones y del desa-
rrollo de tumores. Pero en ocasiones,
como por desgracia observamos a
diario a nuestro alrededor, su eficacia no es su-
ficiente para evitar la progresion del cancer. En
la altima década, se han desarrollado dos pro-
cedimientos fundamentales para aumentar la
potencia antitumoral del sistema inmune. Uno
de ellos se basa en eliminar un freno natural
que tiene el sistema inmune (los denominados
PD1,PDL1y CTLA4). Este freno es necesario
en condiciones normales para evitar una activi-
dad excesivay dafiina de las células del sistema
inmune sobre los tejidos sanos.
Pero sila persona desarrolla un cancer, es con-
veniente eliminar estos frenos y que el sistema
inmunolégico desarrolle todo su potencial
contra el tumor. Los descubrimientos de estos

frenosy de comoliberarlos, por parte delos doc-
tores James P. Allison y Tasuku Honjo, han me-
recido el Nobel de Medicina 2018. El segundo
procedimiento se basa en recoger células del
sistema inmune del paciente y modificarlas en
el laboratorio para que tengan un mayor efecto
antitumoral. Asi, podemos multiplicar por 30
o por 100 aquellas células inmunes que se han
especializado en lalucha contra el cancer. Para
ello se seleccionany expanden las células inmu-
nes que infiltran los tumores (los denominados
linfocitos T infiltrantes o TILs en su acronimo
en inglés). Pero es quizas la modificacion ge-
nética de las células inmunes la que esta dando
lugar a unos resultados mas impresionantes en
lalucha contra el cancer. Esta modificacion ge-
nética consiste en la introduccion de 3 genes en
las células inmunes. Uno de ellos hara que estas
células ataquen especificamente el tumor, el se-

gundo gen hara que la célula se active y prolifere
en cuanto se ponga en contacto con el tumor, y
el tercer gen hard que la célula inmune persis-
ta en la sangre del paciente hasta que yano sea
necesaria. A estas células modificadas de esta
manera les llamamos células CARs. Finalmen-
te, otros tipos de tratamiento personalizado son
lasllamadas “vacunas antitumorales” que simi-
larmente a las vacunas antiinfecciosas buscan
ayudar a los linfocitos a que reconozcan masy
mejor el tumor del paciente; aunque los resul-
tados hasta la fecha han sido muy limitados,
existen numerosos estudios evaluando nuevas
formas de vacunar a los pacientes con cancer o
ala poblacion con riesgo elevado de padecer un
cancer concreto.

No hay lugar a dudas que estamos ante los ini-
cios delaterapiainmunoldgica contra el cancer.
Enlos proximos afos, veremos laincorporacién

de tratamientos y estrategias terapéuticas aun
mas personalizadas que conseguiran mejorar
la salud de los pacientes que sufren esta enfer-
medad.

ALVARO
URBANO

ALEIX
PRAT

Investigadores del Hospital Clinic de Barcelona

MANEL
JUAN

OFTALMOLOGIA

Belén Torres, premio Growing Talent 2019

I GABRIELA GARETTO

1 Growing Talent, pro-
grama formativo del Ins-
tituto Alcon para ofrecer
oportunidades de prac-
tica en sus instalaciones a jévenes

oftalmologos, otorgo el galardéon
aBelén Torres, una de las tres fi-
nalistas de los proyectos mas valo-
rados para formar parte del panel
del encuentro Perlas Retina 2019.

Los finalistas tuvieron que pre-
sentar sus proyectos ante expertos
oftalmologos especializados en el

campo delaretinaen Espafa.
Eljurado estaba compuesto por el
presidente y vicepresidente de la
SERYV, José Maria Ruiz Moreno
y José Garcia Arumi, respectiva-
mente y por el director de Perlas
Retina, Jeroni Nadal.

Ladecisién se basé en la singulari-

dad e interés de los videos presen-
tados, asi como la precisién de las
maniobras ala hora de operary el
correcto uso de instrumentos qui-
rurgicos de calibre pequeiio 25G+
y27G+).

Este certamen vuelve a abrir el
plazo paraunanuevaedicién,enla

que los residentes de oftalmologia
presenten sus proyectos.
Estasegundaedicion centrasu ob-
jetivo enlarecepcion de proyectos
basados ernla cirugia de catarata
conastigmatismo, presentandoun
caso clinico resuelto por ellos mis-
mosatravésdelaslentes téricas.
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ENTREVISTA - DIEGO PALAO, especialista en psiquiatria

“La depresion afecta dos veces mas a mujeres”

| CRISTINA DEXEUS

a medicina forense es la
especialidad que traba-
ja intimamente con la
Justicia para asesorar a
jueces y fiscales en ambitos muy
diversos, entre ellos el Penal, en
materia de psiquiatria. Invitada por
El Periddico, dialogo con el exper-
to Diego Palao sobre cuestiones de
gran interés en la sociedad actual.

La depresion, que afecta a mas
de 300 millones de personas en el
mundo, tiene mayor incidencia en
mujeres. ;A qué se debe?

Afecta dos veces mas a las muje-
res que a los hombres a partir de
la pubertad. Las mujeres tienden a
sufrir con mayor frecuencia expe-
riencias vitales negativas o trauma-
ticas durante su infancia como con-
secuencia del rol social y cultural.
El estrés intenso asociado a estas
experiencias traumaticas infantiles
acaba produciendo una mayor vul-
nerabilidad para padecer depresion
durante el resto de la vida, con un
papel hormonal relevante.

La ansiedad ;puede derivar en
depresion, aunque sean afecciones
distintas?

Pues si, las personas que sufren ansie-
dad grave desarrollan con mas fre-
cuencia depresion, en parte porque
los factores de vulnerabilidad pue-
den ser comunes, y en parte porque
la incapacidad y el sufrimiento que
produce la ansiedad facilita el desa-
rrollo de la depresion. Aunque son
trastornos distintos, el hecho de que
se puedan producir al mismo tiempo
hace mas dificil el diagndstico y el
tratamiento. Por otro lado, la depre-
sion se acompafia en muchos casos
de sintomas fisicos de ansiedad (pal-
pitaciones, temblores, sudoracion...)
y también psicologicos (temores) y el

e
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La presidenta de la Asociacion de Fiscales, Cristina Dexeus, dialoga con el psiquiatra Diego Palao

diagnostico seria solo de depresion.

¢El uso de la terapia electrocon-
vulsiva para el tratamiento de las
depresiones severas mejora los sin-
tomas depresivos?

La depresion es actualmente la enfer-
medad no comunicable que provoca
mas discapacidad en el mundo, por
dos motivos: afecta a muchas perso-
nas durante mucho tiempo y, ademas,
en casi una tercera parte de los casos
los tratamientos habituales no son
efectivos. En estos casos de depresion
grave resistente al tratamiento con
antidepresivos y psicoterapia, estd
indicado el tratamiento electrocon-
vulsivo, que resulta eficaz en mas del
80% de los casos. La indicacion es
absoluta cuando existe un alto riesgo
de suicidio o en casos de depresion
con sintomas psicoticos (alucinacio-
nes i/o ideas delirantes de ruina, por
ejemplo).

¢Cudles son los principales sinto-
mas de la depresion?

Produce un sufrimiento intenso aso-
ciado especificamente a dos sinto-

mas: una tristeza profunda y des-
bordante y, en muchos casos, una
pérdida de la capacidad para disfru-
tar de las cosas. Es realmente des-
esperante no poder experimentar
apenas interés o placer por las cosas
que habitualmente nos lo producen y,
ademas de forma persistente y pro-
longada. Estos sintomas principales
de la depresion se suelen acompanar
de otros no menos incapacitantes,
como son los cambios en el peso y el
apetito, el insomnio, la fatiga intensa,
los sentimientos de culpa o los pro-
blemas cognitivos, basicamente inca-
pacidad para concentrarse o tomar
decisiones. Pero hay que destacar
un sintoma que muchas veces no se
atribuye a la enfermedad depresiva y
que es fundamental: me refiero a los
pensamientos recurrentes de muerte
o de suicidio.

¢La depresion produce también
pérdida de memoria?

Muchos pacientes con depresion tie-
nen problemas de concentracion y
de memoria, asi como dificultades
para tomar decisiones. Generalmente

remiten con el tratamiento antide-
presivo junto con los demds sintomas
la enfermedad.

¢:Se puede prevenir la depresion?
La respuesta es que si es posible.
La enfermedad depresiva aparece
por primera vez en adultos jove-
nes y tiende a ser recurrente. Evitar
que aparezca por primera vez, lo
que llamamos prevenciéon primaria,
es dificil y requiere intervenciones
sociales complejas. En este senti-
do, prevenir se traduce en evitar
experiencias traumaticas infantiles,
especialmente en mujeres que estan
mas expuestas, en la familia y en la
escuela.

Pero si nos referimos a la prevencion
secundaria, o sea, a evitar repetir
nuevos episodios de depresion, las
evidencias son contundentes: los
tratamientos antidepresivos y la psi-
coterapia previenen con eficacia la
recurrencia depresiva, evidente-
mente si el paciente no abandona el
tratamiento en cuanto se encuentra
un poco mejor.

Ademas, los tratamientos actuales

PERFIL

Diego Palao Vidal (Yecla, 1963)
Médico especialista en psiquia-
tria. Investigador en depresion y
prevencion del suicidio. Director
ejecutivo del Servicio de Salud
MentaldelHospital Universitario
Parc Tauli. Sabadell, Barcelona.
Profesor titular de Psiquiatria de
la Facultad de Medicina. Univer-
sidad Autonoma de Barcelona.
Vicepresidente 2° de la Academia
de Ciencias Médicasy de la Salud
de Catalufiay Balearesy miembro
del Consejo Asesor de Salud Men-
taly Adicciones de Catalufa.

pueden prevenir también las secue-
las de las depresiones mas prolon-
gadas.

¢Se han identificado las causas
genéticas que estan detras de la
depresion?

La depresion tiene una base poli-
génica compleja que confiere una
mayor vulnerabilidad para desarro-
llar 1a enfermedad.

Los estudios con gemelos y nifios
adoptados concluyen que entre un
40 y un 60% del riesgo de depresion
tiene una base genética. La base
de esta herencia genética implica
una amplia serie de genes de efecto
menor que se modulan o expresan
en funcion de la interaccion con el
ambiente.

En depresion hablamos de una
herencia poligénica con efectos atri-
buibles a cada variante genética muy
bajos. La capacidad personal que
desarrollamos cada uno para afron-
tar las adversidades de la vida, la
llamada resiliencia, puede decantar
la balanza entre salud y enfermedad
en un sentido u otro.

INDUSTRIA

Primer ‘Dialogo Médico-Paciente’ para el cancer de mama

SEOM, Fecmay Farmaindustria presentan la entrega de una serie documental paralalucha contralas enfermedades

Josi

aevolucion que han experi-
mentado el diagnostico, la
asistenciay el tratamiento
de una patologia como el
cancer de mama, asi como el impacto
personal, sanitario y social que tiene
la enfermedad. Estos son los asuntos
centrales de la conversacion entre Ol-
ga Cantera Ruiz, paciente y vicepre-
sidenta de la Asociacion Rosae, inte-
grada en la Federacion Espafiola de

Céncer de Mama (Fecma), y Alvaro
Rodriguez-Lescure, oncélogo médi-
coyvicepresidente de la Sociedad Es-
pafiola de Oncologia Médica (SEOM),
que recoge la primera entrega de los
Dialogos Médico-Paciente. La inicia-
tiva, impulsada desde la Fundacion
Farmaindustriay la plataforma So-
mos Pacientes, consiste en una serie
de videos que presentaron ayer las
tres entidades y que pretende trasla-
dar alasociedad en primera persona
el desafio que constituye el abordaje
delaenfermedad.

Elcontenido de este primer video des-
taca como en el didlogo se presenta la
experiencia de la enfermedad desde
una triple perspectiva indisoluble: la
sanitaria, por supuesto; la particular
de dos personas que comparten el
objetivo comun de conseguir la cu-
racion, y la social, que a veces podria
quedar un poco olvidada pero que es
fundamental para el paciente y sus
familiares.

Este proceso vital y sus consecuen-
cias forman parte central del conte-
nido del video. “A mi la enfermedad

me ha dado cosas buenas también”,
reflexiona la paciente y vicepresi-
denta de la Asociacion Rosae, Olga
Cantera ante la camara. Por su parte,
Alvaro Rodriguez-Lescure, explica
en el video laimportancia de la toma
de decisiones conjuntaentre médicoy
paciente y de la necesidad de que éste
formule todas las preguntas necesa-
rias.

Conrespecto al valor de lainvestiga-
cion, Farmaindustria destaca el del
cancer de mama como un ambito sig-
nificativo de éxito, ya que lallegada

de nuevos tratamientos en las ultimas
décadas ha permitido cambiar el pro-
nostico de laenfermedad y elevar la
supervivencia a los cinco afios hasta
tasas que hoy llegan a alrededor del
90%.

Espana debe jugar un papel funda-
mental pues, nos hemos convertido
enreferencia internacional en inves-
tigacion clinica, y en concreto en can-
cer, yaque casilamitad de los ensayos
promovidos por laindustria farma-
céutica en Espafa corresponden a
estaarea.



