
"Entre los empleados de las 
entidades públicas y los de 
las empresas privadas no 
existe necesaria identidad", 
pues tienen un contratante 
distinto. De este modo, la Sala 
Social del Tribunal Supremo 

Cataluña sólo debió aplicar 
el ajuste del 5% en públicos

La Sala Social del Tribunal Supremo confirma que el recorte salarial dictado por 
la Generalitat en 2010 no debió aplicarse en los centros privados concertados

ha vuelto a insistir en que el 
ajuste salarial del 5 por cien-
to recogido en el Decreto-ley 
3/2010 de la Generalitat cata-
lana, y que se aplicó tanto a 
centros públicos como a pri-
vados, aunque con conciertos 
con la Administración, sólo 

NORMATIVA

 Galicia: CESM 
y CIG-Salud denuncian 
horarios abusivos en primaria
Tras la denuncia en 
tribunales de un médi-
co de Lugo, CIG-Salud 
y CESM alertan de que 
en Galicia se estaría  
abusando de la pro-
longación voluntaria 

de la jornada de los 
médicos de atención 
primaria para cubrir 
guardias en puntos de 
atención continuada, 
llegando a 31 horas se-
guidas de trabajo.  P. 4

PROFESIÓN

 Más continuidad  
en los cuidados de crónicos 
ahorra costes y reingresos 
Mejorar la coordina-
ción de los cuidados 
del paciente con pato-
logía crónica, incluso 
introduciendo mejo-
ras leves, reduce cos-
tes, nuevos episodios 

asistenciales y com-
plicaciones, según un 
estudio realizado en 
Estados Unidos y pu-
blicado en el último 
número de JAMA In-
ternal Medicine.     P. 3

GESTIÓN

 Aprobado el primer 
agente biológico para tratar  
el cáncer de ovario avanzado

Bevacizumab se ha 
convertido en el pri-
mer agente biológico 
aprobado para el cán-
cer de ovario en prime-
ra línea a partir de la 
etapa IIIB tumoral y 
después de cirugía, ha 
explicado Antonio 
González, presidente 
del Grupo Español de 
Investigación en Cán-
cer de Ovario.         P. 7
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afectaba a los centros públi-
cos. Los magistrados razo-
nan en contra de lo alegado 
por sindicatos y asociaciones 
empresariales, que ven en 
esto una "vulneración del 
principio de igualdad". La 
sentencia responde a un re-

curso de casación, insistien-
do en la misma doctrina se-
ñalada por el TSJ de Catalu-
ña y, más recientemente, por 
el Supremo. Así, la vía judicial 
da por zanjado el asunto, es-
perando ahora la ejecución 
de sentencia.                      P. 6
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Rafael Simó, del Valle de Hebrón Instituto de Investigación, en Barcelona.

Los fármacos que se utilizan 
para el tratamiento de los pa-
cientes con diabetes tipo 2 no 
incrementan el riesgo de de-
sarrollar cáncer, según un es-
tudio dirigido por Rafael 
Simó, endocrinólogo del Valle 
de Hebrón Instituto de Inves-
tigación, en Barcelona, que se 
publica en PLoS ONE. Ha con-
tado con la colaboración de 
16 centros de primaria de la 
ciudad condal.                   P. 8

Desmienten la 
relación entre 
cáncer y 
antidiabéticos
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La ministra de Sanidad, Ana 
Mato, arremetió ayer en el 
Pleno del Congreso contra la 
gestión sanitaria y de servi-
cios sociales de Andalucía, 
criticando especialmente su 
abordaje de la dependencia, 
y aprovechó para defender la 
labor del Ejecutivo central en 
la aplicación de la ley de de-

Mato 'tira' de un informe preliminar del Tribunal  
de Cuentas para defender su gestión en dependencia

pendencia, citando, a su fa-
vor, las conclusiones de un 
informe preliminar del Tri-
bunal de Cuentas. 

El texto, al que ha tenido 
acceso DM y que aún está en 
fase de alegaciones, da en 
parte la razón a la ministra, 
ya que, aunque habla de mu-
chos fallos en la aplicación 
de la ley, critica más a las au-

tonomías que al Ejecutivo 
central. Achaca a las comuni-
dades falta de actualización 
en los datos, dispersión nor-

SANIDAD mativa, fallos y retrasos en la 
identificación de beneficia-
rios y en la concesión de ayu-
das, y un control mejorable 
del gasto destinado a la de-
pendencia. La Asociación Es-
tatal de Directores y Gerentes 
de Servicios Sociales y el 
PSOE consideran que el Go-
bierno hace un uso partidis-
ta del informe.                   P. 2

La ministra arremetió 
ayer contra Andalucía, a 
la que achacó el mayor 
recorte en Sanidad 
y Servicios Sociales

Antonio González.
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Una prueba de ADN en heces 
detecta el cáncer colorrectal 
con una sensibilidad del 94%
Los resultados de un 
ensayo sobre una nue-
va prueba no invasi-
va de ADN en heces 
emulan la eficacia de 
la colonoscopia. El es-
tudio, que se publica 
hoy en The New En-

gland Journal of Me-
dicine, concluye que 
detecta el CCR inicial 
con una sensibilidad 
del 92,3 por ciento, un 
20 por ciento más que 
con la inmunohisto-
química fecal.        P. 8
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En total, se incluyeron 
10.000 individuos con 
entre 50 y 85 años de 90 
centros en Estados Uni-
dos y Canadá. Además 
de la prueba de ADN, se 
les realizó la de sangre 
oculta en heces y una co-
lonoscopia. 

"Las tasas de detec-
ción con el test Colo-
guard del cáncer en es-
tadios precoces y de pó-
lipos precancerosos de 
alto riesgo validadas en 
este amplio estudio fue-
ron espectaculares y no 
se han obtenido con 
otros métodos no invasi-
vos", afirma Ahlquist. 
"Esperamos que la pre-

cisión y la facilidad de 
uso del test ampliará la 
eficacia del cribado y 
contribuirá a frenar los 
índices de cáncer colo-
rrectal de la misma for-
ma que ha ocurrido con 
la citología en la detec-
ción del cáncer de cér-
vix". Según Imperiale, el 
hallazgo más importan-
te de este estudio es "la 
alta sensibilidad de Co-
loguard para detectar el 
cáncer colorrectal en un 
estadio curable, lo que 
representa la sensibili-
dad más alta obtenida 
por una prueba no inva-
siva". 

En un editorial al res-
pecto en New England, 
se matiza que antes de 
determinar el papel de 
este test en el cribado del 
CCR habría que revisar 
algunos factores, como 
la baja especificidad y el 
elevado coste de la prue-
ba, comparado con el del 
test de sangre oculta.

Una prueba de ADN en 
heces podría servir en 
el cribado del cáncer co-
lorrectal (CCR). Los re-
sultados de un ensayo 
sobre esta prueba no in-
vasiva emulan la efica-
cia de la colonoscopia, el 
método de análisis de re-
ferencia para este cán-
cer. El estudio, que se pu-
blica en la edición elec-
trónica de The New En-
gland Journal of Medi-
cine, concluye que la 
prueba de ADN en heces 
detecta el CCR con una 
sensibilidad del 92,3 por 
ciento, un 20 por ciento 
más (73,8 por 
ciento) que 
con la prueba 
inmunohisto-
química fecal. 
Además, la 
prueba de 
ADN fecal 
consigue una 
sensibilidad 
del 94 por 
ciento en las 
fases iniciales 
(más suscep-
tibles de cu-
rarse) del cán-
cer: los esta-
dios I y II. 

La prueba, 
llamada Colo-
guard, anali-
za las huellas de ADN 
que el cáncer o las lesio-
nes precancerosas dejan 
en las deposiciones; las 
muestras se recogen sin 
necesidad de una prepa-
ración intestinal previa 
ni de cambios en los há-
bitos alimentarios; de 
hecho, el análisis puede 
realizarse con muestras 
enviadas por correo. El 
test está desarrollado y 
patentado por Exact 
Sciences, pero no cuenta 
todavía con la luz verde 
para su comercializa-
ción de la agencia regu-
ladora estadounidense 
FDA. 

TRIPLE ANÁLISIS 

El estudio Deep-C está 
coordinado por David  
Ahlquist, gastroenteró-
logo de la Clínica Mayo 
y uno de los inventores 
del Cologuard, y por 
Thomas Imperiale, pro-
fesor de Medicina en la 
Universidad de Indiana. 

Los fármacos que se utili-
zan actualmente para el tra-
tamiento de los pacientes 
con diabetes tipo 2 no incre-
mentan el riesgo de desa-
rrollar cáncer, según de-
muestran los resultados de 
un estudio dirigido por Ra-
fael Simó, responsable de 
grupo de Diabetes y Meta-
bolismo del Valle de Hebrón 
Instituto de Investigación 
(VHIR), en Barcelona. 

El trabajo, que publica la 
revista PLoS ONE, ha con-
tado con la colaboración de 
16 centros de atención pri-
maria de Barcelona, el Ins-
tituto de Investigación en 
Atención Primaria (Idiap) 
Jordi Gol y el Servicio de 
Oncología del Hospital Uni-
versitario Valle de Hebrón. 

Se sabe que las personas 
con diabetes tipo 2 tienen 
más riesgo de cáncer, espe-
cialmente el de hígado, pán-
creas, colon y mama. A pe-
sar de que ambas enferme-
dades comparten factores 
de riesgo como la edad, la 
etnia, la obesidad, la inac-
tividad física y el consumo 
de tabaco, hasta el momen-
to se desconocen las causas 
de su vinculación. 

El objetivo de este estudio 
ha consistido en evaluar si 
el arsenal terapéutico que 
se usa en este tipo de diabe-
tes podría explicar la aso-

Desmienten el riesgo de 
cáncer por antidiabéticos

Un estudio dirigido desde Barcelona concluye que los fármacos para tratar la 
diabetes tipo 2 no se asocian con mayor riesgo de desarrollar tumores

BARCELONA 
REDACCIÓN 
karla.islas@diariomedico.com

mación para el Desarrollo 
de la Investigación en Aten-
ción Primaria (Sidiap). 

De este grupo selecciona-
ron 1.040 casos de pacientes 
con diabetes de tipo 2 diag-
nosticados de cáncer entre 
2008 y 2010 e introducidos 
en el Registro de Cáncer del 
Hospital Universitario Valle 
de Hebrón, donde se recopi-
lan datos sobre la fecha del 
diagnóstico, la localización 
de tumores y sus caracterís-

Rafael Simó, del Valle de Hebrón Instituto de Investigación (VHIR).
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El test de ADN en heces 
demuestra sensibilidad 
del 94% en CCR inicial

MADRID 
REDACCIÓN

ticas patológicas. Este gru-
po de pacientes fue compa-
rado con 3.120 casos control 
de pacientes diabéticos sin 
cáncer, todos ellos equipa-
rados por edad, género, du-
ración de la diabetes y área 
geográfica. 

Para el análisis de los tra-
tamientos se estudiaron los 
diferentes tipos de insuli-
na y antidiabéticos orales 
que los pacientes tomaron 
durante los últimos tres 
años anteriores al diagnós-
tico del cáncer. 

DATOS TRANQUILIZADORES 

Los resultados del estudio 
sostienen que ninguno de 
los tratamientos utilizados 
para combatir la diabetes, 
incluyendo la cuestionada 
insulina glargina, elevan el 
riesgo de desarrollar cáncer. 

En palabras de Simó, "los 
resultados del estudio son 
muy tranquilizadores, ya 
que los médicos no tendrán 
que cambiar su intención de 
prescripción ante la even-
tualidad de un aumento de 
riesgo de neoplasia", aun-
que advierte de que "todavía 
hacen falta estudios con un 
periodo más largo de segui-
miento para dar una res-
puesta definitiva". 

Este mismo grupo de in-
vestigación pondrá en mar-
cha este mismo año un nue-
vo trabajo que pretende 
analizar estos tratamientos 
a largo plazo.

Thomas F. Imperiale.
D

M

Las nuevas guías de la Aso-
ciación Americana del Cora-
zón (AHA) para la terapia 
dela hipercolesterolemia 
nacieron con polémica (ver 
DM del 25-XI-2013). La in-
clusión de una nueva calcu-
ladora de riesgo cardiovas-
cular que aumentaría el nú-
mero de candidatos a la 
prescripción farmacológica 
fue uno de los puntos más 
criticados. 

Un estudio confirma que las nuevas guías de 
la AHA aumentarían la terapia con estatinas

MADRID 
REDACCIÓN

Un estudio que se publica 
hoy, casi cuatro meses más 
tarde, en The New England 
Journal of Medicine, confir-
ma que las recomendacio-
nes podrían incrementar en 
casi 13 millones el número 
de adultos susceptibles de 
recibir estatinas en Estados 
Unidos. La mayor subida se 
produciría en las personas 
mayores sin enfermedad 
cardiovascular. 

Los autores del trabajo, 
dirigido por Eric Peterson, 

de la Universidad de Duke, 
en Durham (Estados Uni-
dos), utilizaron para su aná-
lisis los datos de las encues-
tas nacionales sobre salud 
y nutrición publicadas en-
tre 2005 y 2010, estimando 
el número de personas que 
serían candidatas a la pres-
cripción de estatinas según 
las antiguas y las nuevas 
guías. Extrapolaron la ci-
fra obtenida a los 115,4 mi-
llones de adultos estadou-
nidenses entre 40 y 75 años. 

ciación con el riesgo de de-
sarrollar cáncer, especial-
mente en el caso de la in-
sulina glargina, que ha sido 
puesta en tela de juicio en 
estudios recientes.  

Los investigadores dise-
ñaron un estudio del tipo 
casos-control a partir de 
una cohorte de más de 
275.000 pacientes diabéti-
cos mayores de 40 años 
atendidos en primaria, uti-
lizando el Sistema de Infor-

En comparación con las 
recomendaciones previas, el 
número de adultos que reci-
birían o serían candidatos a 
la terapia con estatinas con 
las nuevas guías ascendería 
de 43,2 millones de perso-
nas a 56 millones. 

Este efecto se produciría, 
sobre todo, por el incremen-
to de individuos clasifica-
dos únicamente en función 
del riesgo de padecer un 
evento cardiovascular du-
rante los siguientes 10 años.
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