MURNOZ-CALERO
Denuncia que
el ministerio

no apoye

la formacion

de cirujanos

El presidente de la Asociacién
Espafiola de Cirujanos, Alber-
to Mufioz-Calero, destaca que
la formacién que reciben sus
MIR no cuenta con el sufi-
ciente apoyo econdmico y
que desde la asociacién deben
hacerse cargo para asegurar
una formacién de calidad. Y
advierte: "Estamos formando
a los cirujanos del futuro y la
sociedad debe ser consciente.

Todo el Estado debe .
implicarse”.

Estados
Unidos marca
el despegue
de la HCE

Tras muchas vueltas, pa-
rece que la historia clini-
ca electrénica (HCE) va
a recibir el empujén defi-
nitivo en Estados Uni-
dos. Y, aunque no vayan
los primeros en la carre-
ra por implantarla, su
ejemplo podria servir de
acicate para el resto del
mundo.

www.diariomedico.com

CONCLUSIONES DE LA JORNADA DE LA PROFESION EN CATALUNA
El medico debe participar
en las medidas anticrisis

= Para que la sanidad publica supere con éxito la crisls, el colective médico
tiene que asumir el fiderazge y ser corresponsable, segun se ha concluido
en la Jornada de Verano de la Profesion Médica de Catalufia.

La situacién econémica que
atraviesa la sanidad publica
es dificil, pero atin puede ser-
lo més si los médicos no par-
ticipan en las decisiones so-
bre las medidas a adoptar y
en su aplicacién, segiin se ha
concluido en la Jornada de
Verano de la Profesién Médi-
ca celebrada en Puigcerdd,
Gerona, y organizada por la

Universidad Ramén Llull y el
Colegio de Médicos de Bar-
celona. Manel del Castillo,
gerente del Hospital Mater-
no-Infantil de San Juan de
Dios de Barcelona, ha insta-
do, como primer paso, a que
"seamos conscientes de la
necesidad imperiosa de ha-
cer algo, y no sélo de bajar
los salarios, que no son el

problema ni la solucién"
Mientras, Antoni Gallego, de
Médicos de Catalufia, a raiz
del recorte salarial ha anun-
ciado que su organizaci6n re-
chaza definitivamente la ne-
gociacién colectiva "indirec-
ta" porque los interlocutores
estdn descualificados, y el

modelo negocia-
dor, obsoleto. @

HACE UN ANO QUE EL SENADO APROBO UNA MOCION PARA SU RETORNO

El PP augura el fin de Ciencia y
la vuelta del Carlos 11l a Sanidad

El 4rea de salud publica del
Instituto de Salud Carlos IIT
sigue dependiendo del orga-

nigrama de Ciencia e Inno-

vacién, pese a que hace un
afio la Comisién de Sanidad
del Senado aprobé una mo-
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El uso significativo de la HCE crecerd en dos afios.

cién para que el Gobierno lo
traspasara al Ministerio de
Sanidad. El PP, autor de la
propuesta, no se ha plantea-
do nuevas acciones, pero su
portavoz en materia sanitaria
en la Camara Alta, Dolores

Pan, estd segura de que "la
crisis sera la que devuelva el
Carlos III a Sanidad’, porque,
segiin ella, el Ejecutivo "se
ver4 obligado a eliminar mi-

nisterios, y Ciencia
es prescindible’. @
MULTA DE 3000.000 €

Las dudas sobre
la praxis

médica deben
resolverse a
favor del paciente

Un juzgado Contencioso de
Meérida ha condenado al Ser-
vicio Extremefio de Salud
(SES) a indemnizar con
300.000 euros a los familiares
de una paciente que fallecié
tras un postoperatorio.

La sentencia declara que la
falta de respuestas a los fallos
cometidos por la Administra-
cién sanitaria no puede perju-

dicar a los deman-
dantes. @
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La belleza que atrae
rara vez coincide con la
belleza que enamora.
JOSE ORTEGA Y GASSET

Mariano Barbacid, del CNIO.

Inhibir Cdk-4, una nueva opcién
en pulmén con K-Ras mutado

El grupo de Mariano Barbacid en el CNIO ha de-
mostrado que al inhibir la enzima Cdk4 se ocasio-
na la muerte selectiva de las células cancerosas en
tumores pulmonares. Probar el efecto
de inhibidores de Cdk4, préximo paso. 4

La nevirapina consigue reducir el
ARN del VHC en coinfectados VIH

El tratamiento antirretroviral con nevirapina, in-
terferén pegilado y ribavirina reduce el ARN del
VHC. José Antonio Mira, del Hospital de Valme,
ha presentado los datos en la Conferen-

cia Internacional de Sida, en Viena. @

Enriqueta Felip y Rafael Rosell.

La quimioterapia neoadyuvante
no eleva el riesgo en puimén

El estudio Natch, que se publica en Journal of Cli-
nical Oncology, ha demostrado que la quimiotera-
pia preoperatoria no aumenta el riesgo quirirgico
en fases tempranas de cdncer de pul- @

moén no microcitico.

Hay que revisar el uso de oxigeno
en infarto agudo de miocardio

Una revisi6n de Juan Cabello, carditlogo del Hos-
pital de Alicante, que se publica en la Cochrane Li-
brary, ha revelado que no hay evidencias de que la
practica de dar oxigeno inhalado a los @

pacientes con IAM sea beneficiosa.
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MEDICINA

ONCOLOGIA COMPARACION DE TERAPIA PREOPERATORIA CON UN ESQUEMA DE CARBOPLATINO Y PACLITAXEL

La quimioterapia neoadyuvante no
eleva el riesgo quirurgico en pulmon

=2 El estudie Naich del Grupo Espafiol de Céncer de Puimén,
publicado en Journal of Clinical Oncology, ha demestrado gue
la quimioterapia preoperatoria no aumenta el riesgo guirdrgi-

B Javier Granda Revilla Barcelona
El ensayo Natch, iniciado en
1999 por el Grupo Espafiol
de Céncer de Pulmén en co-
laboracién con expertos de
cirugfa tordcica, ha sido diri-
gido por Rafael Rosell. Co-
mo ha recordado Enriqueta
Felip, jefa de seccién del
Servicio de Oncologia del
Hospital Valle de Hebrén,
de Barcelona, y primera fir-
mante del trabajo, el origen
es el estudio randomizado
publicado en 1994 en el New
England por el propio Ro-
sell, que demostrd que en
pacientes con estadio III los
que recibian quimioterapia
neoadyuvante presentaban
mejor supervivencia. "En
aquellos momentos dispo-
niamos de estos datos y
otros de trabajos estadouni-
denses que utilizaban la
combinacién de carboplati-
no-paclitaxel de forma preo-
peratoria Y, tras dos-tres ci-
clos, tratamiento quirtrgi-
co'} ha recordado.

Con esta experiencia pre-
via se disefié el estudio
Natch (siglas de Neoadyu-
vancia/Adyuvancia, Taxol,
Carboplatino y Hope -Espe-
ranza-) que compara el tra-
tamiento quirdrgico exclusi-
Vo con quimioterapia preo-
peratoria seguida de cirugia
o cirugfa seguida de quimio-
terapia postoperatoria. El es-
quema elegido de quimiote-
rapia fue carboplatino-pacli-
taxel, ya que el grupo esta-
dounidense SWOG habia
demostrado que era factible
este tratamiento en pacien-
tes con estadios iniciales y,
posteriormente, tratamiento

~ quirtrgico.

El ensayo comenzé en

2000 su reclutamiento en

mds de 50 centros espafioles
y europeos. Los criterios de

inclusién fueron pacientes

que el comité de tumores
consideraban potencialmen-

Actualmente existe
debate sobre el papel
de la quimioterapia en
pacientes con céncer

de pulmén en estadio |,
segin la evidencia
cientifica disponible

te quirtirgicos, con estadio
clinico IA, con un tamafio
del tumor mayor de dos
centimetros, II o T3N1, con
buenas pruebas funcionales
respiratorias. La randomiza-
cién central se realizé en el
Hospital Universitario Ger-
mans Trias i Pujol, de Bada-
lona, cerrdndose el recluta-
miento en 2007, con un to-
tal 624 pacientes. El objeti-
vo estadistico del estudio era
observar diferencias en su-
pervivencia libre de progre-
sién. "No estaba disefiado
para encontrar estadistica-
mente incidencias en la su-
pervivencia global', ha acla-
rado Felip.

En cuanto a los resulta-

Enriqueta Felip, del Hospital Valle de Hebrén, de Barcelona.

dos, la mediana de edad era
de 64 afios, con inmensa
mayoria de varones (85 por
ciento), con una histologia
de 50 por ciento de carcino-
INas escamosos y un porcen-
taje menor de adenocarci-
nomas. La mayoria de las
pacientes -el 94 por ciento-
recibi6 tratamiento quirdr-
gico, tal y como estaba espe-
cificado, utilizando la lobec-
tomfa en el 70 por ciento de
los casos. El analisis de los
200 pacientes que recibie-
ron quimioterapia preopera-
toria observé que el go por
ciento cumplié los tres ci-
clos de tratamiento de qui-

mioterapia sin toxicidad. En

el brazo de pacientes rando-
mizados a quimioterapia
preoperatoria, el porcentaje

- de respuesta radiolégica fue
- del 53 por ciento.

"Sabemos que la quimio-
terapia postoperatoria mejo-
ra la supervivencia, pero la
diferencia de este estudio es

" que randomizdbamos al pa-

ciente a quimioterapia preo-
peratoria antes del trata-

EVALUACION DE LA UTILIDAD DE LAS TERAPIAS

Para Rafael Rosell, jefe de Servicio del
Hospital Germans Trias i Pujol, de
Badalona (Instituto Catalan de
Oncologia), y presidente del Grupo
Espafiol de Cancer de Pulmén, una de
las claves del Natch es que el largo
seguimiento de mds de cinco afios va a
permitir realizar estudios genéticos del
material bioldgico extirpado de los
pacientes, lo que permitira identificar el
grupo gue no ha recidivado y en el que

se podria haber ahorrado la
quimioterapia previa y posterior.

"Otro aspecto importante es que, dentro
del alto riesgo de recidiva no todos los
pacientes responden igual al mismo tipo
de tratamiento y debe definirse qué tipo
de abordajes, incluyendo la
quimioterapia, podria ser eficaz o
ineficaz. Asimismo, habria que
establecer dénde se producird esta
recidiva", ha afiadido.

NJYVI ‘W V4V :SOL0d

oo en fases tempranas de céncer de pulmdn de células no pe-
quefias. Los pacientes que han respondido al tratamiento de
guimioterapia neoadyuvante tienen meior evolucién,

La supervivencia de los
pacientes con
respuesta radioldgica a
la guimioterapia o en
los gue no se encuentra
tumor en la cirugia es
muy superior al resto

miento quirtrgico. Con esta
estrategia observamos que
un 30 por ciento de los pa-
cientes randomizados a qui-
mioterapia postoperatoria
no recibian la quimioterapia
porque presentaban en la
mayoria de los casos alguna
complicacién quirdrgica. Y
algunos pacientes también,
tras el tratamiento quirdrgi-
co, rechazaban la quimiote-
rapia’; ha detallado Felip. La
quimioterapia fue bien tole-
rada globalmente tanto en el
brazo de preoperatoria co-
mo adyuvante.

El estudio estaba disefiado
para comparar-la supervi-

vencia libre de enfermedad

en cada uno de los brazos de
quimioterapia con el de ci-
rugfa. Como ha explicado la
investigadora, "al comparar

_ la supervivencia libre de en-

fermedad entre quimiotera-
pia preoperatoria y cirugia,
vemos que a cinco afios los
porcentajes alcanzaban el 38
v el 34 por ciento, respecti-
vamente. Y lo mismo nos
pasé al comparar la cirugia
con la quimioterapia adyu-
vante: una tendencia sin di-
ferencia significativa. En es-
tos momentos hay un deba-

Rafael Rosell, del Instituto Catalén de Oncologia (ICO).

te sobre el papel de la qui-
mioterapia en pacientes con
estadio I y, al analizar a los
pacientes que incluimos con
estadio II o T3N1, la super-
vivencia libre de enferme-
dad a cinco afios era del 25
por ciento de cirugia y 37
por ciento con quimiotera-
pia preoperatoria. También
comprobamos que en los pa-
cientes que presentaban una
respuesta radiolégica al tra-
tamiento de quimioterapia o
en aquellos pacientes en el
brazo de la quimioterapia
neoadyuvante que en el mo-
mento de la intervencién
quirirgica no estaban sin tu-
mor, la supervivencia era
muy superior al resto".

Los autores concluyen
que la toxicidad de la qui-
mioterapia es manejable en
los dos brazos y que la preo-
peratoria no aumenta el
riesgo quirdrgico. "Hemos

- visto que hay mds pacientes

que completan la quimiote-
rapia preoperatoria que la
adyuvante, aunque desde un
punto de vista estadistico
hay una tendencia a que la
quimicterapia preoperatoria
‘mejore la supervivencia li-
bre de enfermedad que no
es estadisticamente signifi-
cativa. Pensamos que se de-
be a que hemos incluido un
nimero importante de pa-
cientes con estadio I, que
son los que se benefician
menos de los tratamientos
de quimioterapia. El equipo
de Rosell analiza ahora los
factores de los pacientes con
mejor evolucién.

Martes, 20 de julio de 2010

NEUROLOGIA

Demuestran
la sequridad
de tideglusib
para el
Alzheimer

1 Redaccion

Un equipo del Consejo
Superior de Investigacio-
nes Cientificas (CSIC) y
la compafifa biofarma-
céutica espafiola Noscira
han llevado a cabo un
ensayo clinico con pa-
cientes de Alzheimer le-
ves y moderados que ha
demostrado la seguridad
de la molécula NP12, de-
nominada tideglusib,
que apunta efectos posi-
tivos sobre el rendimien-
to cognitivo. Los resulta-
dos han sido presentados
en el Congreso Interna-
cional del Alzheimer, ce-
lebrado en Homnolulu
(Hawai).

El estudio, en el que
han participado 30 en-
fermos de Alzheimer du-
rante 20 semanas, que
han recibido una dosis
diaria oral de tideglusib,
confirma la seguridad
del compuesto al ser ad-
ministrado en humanos.
"Ademas, los voluntarios
demostraron una impor-
tante mejorfa en cuatro
de las cinco variables de
eficacia clinica examina-
das’, ha explicado Ana
Martinez, investigadora
del CSIC en el Instituto
de Quimica Médica e
implicada en el desarro-
llo de la molécula NP12.

"Se trata de un medi-
camento innovador, el
primero de su tipo a ni-
vel mundial. En cual-
quier caso, prefiero ser
cauta en este extremo ya
que el nimero de pa-
cientes es demasiado re-
ducido como para tener
relevancia estadistica",
Por ello, el siguiente pa-
so serd un estudio mds
amplio, con mids de 100
pacientes, ya aprobado
por la FDA americana y
la Agencia Europea de
Medicamentos, en el que
participardn 25 centros
de varios paises.

Esta molécula inhibe
la enzima GSK-3, res-
ponsable de la hiperfos-
forilacién de la proteina
TAU, un proceso anéma-
lo presente en varias en-
fermedades neurodege-
nerativas. Su accién evita
la formacién de los ovi-
llos neurofibrilares y pro-
tege de la muerte neuro-
nal asociada a la enfer-
medad y disminuye la in-
tlamacién, segin estu-
dios anteriores.



