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MEDICINA

CARDIOLOGIA EL EMPLEO DE DIURETICOS PUEDE INFLUIR EN LA ABSORCION DEL NUTRIENTE

La vitamina C baja eleva el
riesgo de insuficiencia cardiaca

vez mas. También se comentan aspectos relati-
vos a la nutricién, inflamacion e insuficiencia
cardiaca.

- Ayer comenz6 en Orlando la Reunion Anual de
la Asociacion Americana del Corazén en la que
los anticoagulantes cobran protagonismo una

1 Redaccién participantes en el trabajo

Un aumento de los niveles de sensibilidad a la

Los niveles bajos de vitami-
na C se asocian con mayor
sensibilidad a la proteina C
reactiva y menos intervalos
de tiempo sin alteraciones
cardiacas graves o muerte
por insuficiencia cardiaca,
segtn un estudio coordina-
do por Eun Kyeung Song, de
la Universidad de Ulsan, en
Corea del Sur, presentado
en la Reunién Anual de la
Asociacién Americana del
Corazén (AHA en siglas in-
glesas), que se esta celebran-
do en Orlando.

proteina C reactiva se traduce en un
empeoramiento de la insuficiencia cardiaca

Si se comparan con los
pacientes que siguen una
dieta con alto contenido de
vitamina C, los que tienen
una baja ingesta de dicho
micronutriente son 2,4 ve-
ces més propensos a tener
una alta sensibilidad a los ni-
veles de proteina C reactiva,
un marcador de inflamacién
y un conocido factor de ries-

go de enfermedad cardiaca.

Los participantes en el es-
tudio, cuyos niveles de vita-
mina Cy los de sensibilidad
a la proteina C reactiva eran
de unos 3 miligramos, te-
nian dos veces mas riesgo de
morir por enfermedad car-
diovascular al afio de segui-
miento.

La edad media de los 212

ALARGAR LA TERAPIA NO OFRECE VENTAJAS

era de 61 afios y un tercio
eran mujeres. El 45 por
ciento presentaban insufi-
ciencia cardiaca de modera-
da a grave.

Ingesta total
El citado equipo constatd
que el 39 por ciento de los
pacientes tenian una ingesta
inadecuada de vitamina C y
el 44 por ciento niveles de
sensibilidad a la proteina C
reactiva superiores a 3 mg/L.
Las vias inflamatorias en
los pacientes con insuficien-

Corazén con insuficiencia cardiaca.

cia cardiaca pueden deberse
a que los déficits de vitami-
na C influyen en el pronésti-
co. "Un aumento de los ni-
veles de sensibilidad a la
proteina C reactiva se tradu-
ce en un empeoramiento de
la insuficiencia cardiaca’
Song ha comentado que
el uso de diuréticos puede
tener un papel en la vitami-
na C, puesto que estos far-
macos aumentan la canti-

dad de agua excretada.

Por eso, los autores del
trabajo han indicado que la
dieta es la mejor fuente de
vitamina C, por lo que se de-
be reforzar el consumo de
frutas y verduras diarias.
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Mas informacién
sobre [a Reunién de
la Asociacién
Americana del
Corazén.

BENEFICIOS EN SINDROMES CORONARIOS AGUDOS

En pacientes hospitalizados, extender la
tromboprofilaxis con apixaban no es
superior a enoxaparina de menor
duracién. Apixaban se asocia con mas
problemas hemorrdgicos importantes
que enoxaparina, seguin los resultados
del estudio Adopt que se publica hoy en
la edicién electrénica de The New
England Journal of Medicine y cuyos
resultados se han presentado en la
Reunién Anual de la Asociacién
Americana del Corazdn. En pacientes
con insuficiencia cardiaca congestiva,
insuficiencia respiratoria u otra
patologia con una previsiéon de estancia
hospitalaria de al menos tres dias, se
analizé la terapia con apixabdn,
administrado de forma oral en una dosis
de 2,5 mg dos veces al dia durante 30
dias, o con enoxaparina, administrada de

forma subcutdnea en una dosis de 40
mg una vez al dia en un periodo de entre
6y 14 dias. De los 6.528 pacientes que
se sometieron a la randomizacién, 4.495
se pudieron evaluar (2.211 en el grupo de
apixabdn y 2.284 en el de enoxaparina).
Entre los pacientes que se analizaron,
2,71 por ciento en el grupo de apixaban
(60 pacientes) y 3,06 por ciento en el de
enoxaparina (70 pacientes) alcanzaron
los objetivos de eficacia primaria
(mortalidad asociada a
tromboembolismo venoso, embolismo
pulmonar, trombosis venosa profunda
sintomdtica o trombosis venosa
profunda proximal asintomatica). A los
30 dias se produjeron hemorragias en el
0,47 por ciento de los sujetos del grupo
de apixabdan y del 0,19 por ciento del
grupo de enoxaparina.

Los pacientes con sindromes coronarios
agudos de reciente aparicién tratados
con rivaroxaban tienen un riesgo
reducido de mortalidad cardiovascular o
por otras causas, infarto agudo de
miocardio o ictus. No obstante, el citado
tratamiento eleva el riesgo de
hemorragia intracraneal y general, pero
no el de hemorragia grave, seglin un
estudio cuyos resultados se han
presentado en la reunién de la
Asociacién Americana del Corazény
cuya publicacién ha adelantado The New
England Journal of Medicine.

El estudio Atlas ACS-2-TIMI incluy6 a
15.526 pacientes con sindrome
coronario agudo de reciente aparicién
que recibieron 2,5 mg 0 5 mg de
rivaroxaban o placebo durante un
periodo de entre 13 y 31 meses. La

eficacia se valoré en funcién de la
mortalidad cardiovascular, general, el
infarto agudo de miocardio o ictus.

Con la dosis de 2,5 mg de rivaroxabdn se
consigue reducir la mortalidad por
causas cardiovasculares o por otras
causas, pero el beneficio en la
supervivencia no se ha constatado en la
dosis de 5 mg.

En la dosis menor se produjeron menos
hemorragias graves que con la dosis de
5mag.

Si se comparaba con placebo,
rivaroxaban aumenaba la tasa de
hemorragia mayor no asociada con
bypass arterial coronario y de
hemorragia intracraneal, sin un aumento
de las hemorragias graves.

m (N Engl J Med 2011; DOI: 10.1056/
NEJMoall12277).

GENETICA EL ESTUDIO CUESTIONA LA MEDICINA PERSONALIZADA

Describen como predecir los efectos del
genoma en el fenotipo de un organismo

ICF. Barcelona
Investigadores del grupo de
Sistemas Genéticos del Cen-
tro de Regulacién Genémica
de Barcelona han descrito la
manera de predecir los efec-
tos del genoma en el fenoti-
po de un organismo, utili-
zando como modelo la leva-
dura. Rob Julien, miembro
del grupo, que publica su es-
tudio en Nature Genetics, ha
explicado a DiarIO MEDICO
que aplicarlo ahora en el ser
humano serd muy complejo
porque el conocimiento de
sus genes y funciones y de
céomo interactGian entre
ellos es aun escaso.

Segin ha precisado el
equipo, para poder predecir
los efectos de una manipula-

cién genética tienen que
darse, como minimo, dos
condiciones: conocer muy
bien el genoma y hacer ex-
perimentos en individuos,
no en poblaciones. En el ca-
so del ser humano, esto es
muy dificil de conseguir, ya
que intervienen miles de va-
riables (desde las molecula-
res hasta las medioambien-
tales) que hacen imposible
establecer/una prediccién
acertada. "Ese es el gran in-
conveniente de la medicina
personalizada: no se dispo-
ne del conocimiento ni de
las herramientas necesarias
para poder probar todas las
variables en juego', han ase-
gurado.

La medicina personaliza-

da intenta predecir el com-
portamiento del fenotipo
(conjunto de caracteristicas
externas de un organismo)
mediante la manipulacién
del genotipo (conjunto de
genes de un organismo). La
idea principal se basa en co-
nocer las causas molecula-
res de una enfermedad y las
caracteristicas de cada indi-
viduo, de tal manera que,
para cada paciente y para ca-
da tipo de enfermedad, se
pueda administrar un medi-
camento especifico. Hasta el
momento, las caracteristicas
del individuo se han conse-
guido mayormente a través
de estudios poblacionales,
no de estudios realizados en
pacientes individuales.

"Como las diferencias se

extienden también entre in-
dividuos, pensamos en reali-
zar el experimento con un
organismo en el que se die-
ran las dos condiciones
mencionadas. Un organismo

del que dispusiéramos de
mucha informacién de su
genoma y, a la vez, un orga-
nismo que nos permitiera
realizar pruebas individuales
bajo muchas condiciones.
La levadura nos permite pre-

cisamente esto: la conoce-
mos con detalle, podemos
estudiarla individualmente y
medir los resultados me-
diante una variable visible
de manera sencilla, su tasa
de crecimiento".



Juan Sarasua



