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La falta de prevenci6n hara de las enfermedades del
“corazon la primera causa de muerte en el mundo

Presentan nuevos farmacos que reducen los riesgos de mortalidad cardiovascular en un 20%

e En Espaiia provocaron hace tres
afios 125.723 muertes, pero sélo
un 20 por ciento de los pacientes
que han sufrido un infarto cum-
plen las normas de prevencion

A. SANCHEZ SOLIS/ABC
VIENA/MADRID. El prestigioso car-
didlogo Valentin Fuster, director del
Instituto Cardiologico del Hospital
Monte Sinai, estd convencido de que
las enfermedades cardiacas se conver-
tiran en pocos anos en la primera cau-
sa de mortalidad en todo el mundo, a
pesar de que en ia actualidad son la
cuarta. Los motivos van desde el au-
mento del consumo de tabaco y 1a mala
alimentacion hasta, sobre todo, laesca-
sa prevencion.

En el transcurso de una conferencia
impartida en Toledo, el cardiélogo afir-
mé que la enfermedad no se estd previ-
niendo como se deberia «por lo que te
nemos que hacer una pausa y empezar
a ver qué es lo que sabemnos y como lo
aplicamos» para conseguir resultados
querebajen lamortalidad. Fuster sere-
firié a las enfermedades cardiovascu-
lares como «una paradoja» ya que la
-cardiologia es la materia de la medici-
na en la que mas se ha avanzado en los
altimos 20 afios v, a su vez, es «en lo
que menos impacto tenemosy.

La falta de prevencion es el princi-
pal argumento de Fuster para anun-
ciar esta posicion, debido a la entrada
de elementos de riesgo en los paises en
desarrollo como el tabaquismo o la obe-
sidad. El cardidlogo hablé, incluso, de
la «frustracion» que se siente cuando
se conocen datos como gue «solo el 20
por ciento de los pacientes que han su-
frido un infarto guardan las normas
para prevenir un segundo». Para Fus-
ter, las nuevas técnicas para detectar
enfermedades cardiovasculares son
muy precisas, «pero no pueden pasar
delante de la educacién en prevencion
en el consumo de tabaco o de 1a dieta»,
que en su opinién debe ser impartida
por el médico de cabecera o el profesor
del colegio. Por todoello, Fuster subra-
y6el papel delos Gobiernos en concien-
ciar de los riesgos de la obesidad que
junto al tabaquismo, el colesterol y 1a
diabetes «forman un conglomerado to-
tal de riesgo» de enfermedad cardiaca.

Las nuevas técnicas

Las palabras de Valentin Fuster son
también refrendadas por Eduardo de
Teresa, presidente dela Scciedad Espa-
fiola de Cardiologia, quien al término
del Congreso de la Sociedad Europea
celebrado en Viena, declaré que dispo-
ner de nuevas herramientas de trabajo
no soluciona el problema de las enfer-
medades cardiacas. «Con las nuevas
técnicas se pueden paliar muchos pro-

Combatir la obesidad, el tabaco y el sedentarismo s I3 asignatura ;)eﬁdiente de la mayorfa de paises

Toser fuerte
puede salvar la
vida en un infarto

Toser fuerte y ritmicamente
ante los primeros sintomas de
un ataque cardiaco puede sal-
var la vida de la victima. Esta
es la conclusién de un estudio
realizado por la Fundacién
Cardiologica de Katowice (Polo-
nia) dirigido por Tadeusz Pete-
lenz. La accién de hombeo cau-
sada al toser vigorosamente
podria impulsar la sangre a
travéa del cuerpo e irrigar el
cerebro durante unos minutos
valiosos hasta recibir asisten-
cia médica. La investigaciin
hace hincapié en ia necesidad
de ensefiar a los pacientes de
alto riesgo a toser de manera
efectiva, comenzando con una
sola tosidura cada uno o dos
segundos durante al menos
cinco ocasiones. Petelenz expli-
¢ que en el estudio se entrend
a 115 pacientes que corrian
riesgo de paro cardiaco a toser
efectivamente al primer signo
de ataque y a hacerlo asi en 365
ocasiones. Los sintomas desapa-
recieron totalmente en 292 ca-
s0s ¥ 3610 73 personas requirie-
ron atencién meédica.

biemas y aumentar las expectativas de
vidade unpaciente peronoeliminarel
probleman. Por eso, el doctor De Tere-
sa regaltd la importancia de ia preven-
cién y de la concienciacion social. «La
sociedad civil tiene que aceptar los
mensajes que le enviamos los médi-
cos» asegurd, al referirse al aumento
de 1a obesidad, 1a falta de ejercicio fisi-
co y al problema del tabaco.

Los avances técnicos también fue-
ron objeto de atencion por parte de Va-
lentin Fuster. Asi, reclamé «precau-
¢ién y responsabilidad» a investigado-
res y medios de comunicacion para re-
fejar los nuevos descubrimientos, he-
ches que «tardan un tiempo en sedi-
mentarse». En el mismo sentido, De Te-
resa aseguro que los avances técnicos
y farmacolégicos pueden provocar la
falsa impresién de que los problemas
cardiacos ya no lo son, porque, por
ejemplo, 1a mitad de las personas que
sufren un infarto muere al cabo de un
afio. «Eso es algo que no hace ni siguie-
ra el cincer», explica De Teresa,

Ensayos clinicos
Entre las diferentes novedades refleja-
das en el Congresodela Sociedad Euro-

. pea de Cardiologia destacan los resul-

tados del Comet, un ensayo clinico que
ha demostrado los beneficios del trata-
miento con el agente blogueador beta
no selectivo carvediloi en pacientes
con insuficiencia cardiaca crénica. La
sustancia se ha mostrado mas efectiva

MADERC CUBERO

«Las nuevas técnicas
son muy precisas, pero
no pueden pasar
delante de la educaciéon
en prevencion del
consumo de tabaco o de
la dieta», afirma Fuster

gue el metropol, con una reduccién de
riesgo de mortalidad cardiovascular
del 20 por ciento y de muerte por ictus
(interrupcién siibita del suministro de
sangre) de un 67 por ciento, .

Otro de los actos que més expecta-
cion levant6 fue la presentacitn de los
datos de «Europa» (Ensayo europeo so-
bre la reduccion de fallos cardiacos
con perindropi en enfermedades coro-
narias estables). Este estudio comenzd
en 1987 y en él han participado més de
12.000 pacientes europeos, entre ellos
813 espaiioles. El estudio ha demostra-
do que el use de perindopril, un inhibi-
dor de la enzima convertidora de an-
giotensina, junto a otros tratamientos
tradicionales, reduce en un 20 por cien-
to los infarto y 1a muerte cardiovascu-
lar. Este producto ya habia probado su
eficacia en pacientes con insuficiencia
cardiaca e hipertensién. Ahora tam-
bién se ha probado su accién en pacien-
tes en los que las arterias coronarias
se han bloqueado, imposibilitando asi
el suministro de sangre al corazin.



