El Correo Gallego

LA CORUNA

Mesa simposio del Riesgo cardiovascular y gastrointestinal celebrada ayer en el congreso de Sevilla. Fow: SED

La genomica triplica

la posible curacion
de hepatitis viricas

La personalizacion de las terapias fue un eje
de la Semana de las Enfermedades Digestivas

MARIANO TIMONEDA
Santiago

La genémica e identifica-
cién de determinados genes
del paciente con hapatitis
viral permite personalizar
la terapia e incrementar las
probabilidades de respues-
ta y triplicar las posibilida-
des de curacién, segiin se
puso ayer de manifiesto en
la VI Semana de las Enfer-
medades Digestivas.

Este encuentro cientifico
de referencia esta organi-
zado por la Sociedad Espa-
fiola de Patologia Digestiva,
-presidida por el jefe del de-
partamento de Digestivo
del Complejo Hospitalario
Unive sitario de Santiago,
Enrique Dominguez-, que
celebra su LXX Congre-
so Anual con presencia de
mas de 1.000 gastroenteré-

logos en Sevilla desde el pa-
sado sabado.

Los expertos analizaron
dos nuevos escenarios en
el abordaje de la enferme-
dad: por un lado, este afio
se dispondra de dos farma-
cos inhibidores de la pro-
teasa para el abordaje de
la hepatitis viral. Adminis-
trados junto al tratamiento
estdndar, los inhibidores de
la proteasa aumentaran un
25% el ntimero de pacien-
tes respondedores.

MEJORES RESPUESTAS.
Por otro, se asiste a la apli-
cacién de la genémica al
tratamiento de la hepatitis
viral, que permitira elegir
la terapia mas adecuada a
cada paciente, incremen-
tando las probabilidades
de respuesta a una u otra
terapia.
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INTESTINO IRRITABLE

4.600.000 esparioles
padecen el Sindrome
de Intestino Irritable,
una enfermedad cré-
nica que provoca, en-
tre otros efectos, dolor
abdominal, alteracion
del trénsito intestinal

y sensacion de disten-
sién abdominal. Se sa-
be que un 20% de los
casos se desencadenan
tras una gastroenteritis
o diarrea infecciosa y
que suele afectar mas
alas mujeres que a los
hombres. El Sl puede
afectar de una manera
leve, moderada o grave,
aunque el concepto de
gravedad es dificil de
valorar.

Una de las mesas cele-
bradas ayer fue la de Ries-
go cardiovascular, AINEs y
toxicidad gastrointestinal,
cuyos participantes analiza-
ron las novedades respecto
a la proteccion gastrica del
paciente de riesgo cardio-
vascular, dada la comple-
jidad e importancia de esa
situacion.

ENFERMEDAD ULCE-
ROSA. Los pacientes con
ese riesgo cardiovascular
precisan tratamiento an-
tiagregante plaquetario o
anticoagulante que, de for-
ma secundaria, incremen-
ta el riesgo de padecer una
enfermedad ulcerosa pép-
tica. Esta a su vez, consti-
tuye la principal causa de
hemorragia digestiva al-
ta, afeccién que supone el
fallecimiento del 10 por
ciento de los afectados. La
hemorragia digestiva alta
causa en Espafa la hospi-
talizacién de entre 50 y 100
personas por cada 100.000
habitantes.

Actualmente en los pa-
cientes con riesgo car-
diovascular se vienen
utilizando  tratamientos
profilacticos que incluyen
antiagregantes plaqueta-
rios (como la Aspirina y el
clopidogrel) o firmacos an-
ticoagulantes que se aso-
cian con un aumento del
riesgo de hemorragias di-
gestivas.
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