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Aseguran los expertos que los
intestinos son el sitio más con-
taminado del planeta porque
allí, conviviendo con cada uno
de nosotros, hay unas 30.000
bacterias diferentes. Y, al igual
que el mundo animal exterior,
también está perdiendo biodi-
versidad ya que en el último
medio siglo el número de bacte-
rias de la flora intestinal se ha
ido reduciendo progresivamen-
te. La mayor limpieza y el abuso
de los antibióticos son algunas

de las causas de esta caída.
“Igual que hay especies ani-

males en vías de extinción,
también se han perdido bacte-
rias del intestino”, resume el je-
fe de Endocrinología del Hospi-
tal Clínico, Francisco Tinaho-
nes. Y, contrariamente a lo que
se puede pensar, tener menos
bacterias en el intestino no pa-
rece ser muy bueno. Investiga-
dores de ese centro sanitario
han acometido un estudio en el
que han constatado que los
obesos con diabetes tienen una
flora intestinal más pobre que
la de los pacientes que padecen

obesidad pero no son diabéti-
cos. La hipótesis con la que tra-
bajan los investigadores del
hospital es que “esa pérdida de
biodiversidad del intestino
puede ser la causa del aumento
de la obesidad y la diabetes”,
sostiene Tinahones.

El proyecto ha sido financia-
do con 90.000 euros del Minis-
terio de Sanidad y se realiza en
red con una decena de centros
sanitarios españoles. Los inves-
tigadores ya han iniciado la fa-
se experimental con ratas. A es-
tos animales de laboratorio se
les van modificando las bacte-
rias de la flora intestinal para
ver si mejoran –o no– la obesi-
dad y la diabetes. “El objetivo
es analizar si cambiando esas
bacterias se corrigen las patolo-
gías”, explica el endocrinólogo.
La iniciativa se puso en marcha
en diciembre pasado. Todavía
es demasiado pronto para tener
conclusiones. Pero ya se están
haciendo estudios en pacientes
para ver cómo se comporta la
flora intestinal en enfermos
diabéticos obesos y en otros
que tienen problemas de peso,
pero que no sufren diabetes. En
el Hospital Clínico participan
cinco investigadores, aunque
hay muchos más dentro del
Centro de Investigaciones Bio-
médicas en Red de Obesidad y
Nutrición (Ciberobn) que desa-
rrolla el proyecto.
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Hasta ahora los diabéticos se pin-
chaban el dedo, se medían el ni-
vel de azúcar en sangre con un
aparato y lo apuntaban en una li-
breta. Periódicamente, tenían
que desplazarse al hospital don-
de el endocrinólogo echaba un
vistazo a esas notas para contro-
lar la evolución de su patología.
Desde principios de mes, el Hos-
pital Clínico ha puesto en marcha

una iniciativa que permite a los
enfermos transmitir los datos
desde el aparato –llamado gluco-
símetro– directamente a su histo-
ria clínica. La ventaja es triple.
Por un lado, los diabéticos se
ahorran viajes al hospital, ya que
el especialista dispone de cada
control casi en tiempo real. Ade-
más, no se pierde información,
de modo que el médico puede
comparar el estado del paciente
con años anteriores. Y también,
el sistema ofrece un aluvión de
datos que sirven para investigar y
avanzar en el tratamiento de la
diabetes ya que cada paciente se

hace una media de 1.500 medi-
ciones de glucosa al año.

La mejora ha sido posible gra-
cias a un convenio suscrito entre
el Hospital Clínico y el laborato-
rio Roche. Esta empresa ha desa-
rrollado el software informático
que permite la transmisión de in-
formación desde casa a través del
ordenador o desde cualquier sitio
mediante el teléfono móvil a la
historia digital. Además, el labo-
ratorio aporta unos dispositivos
que se entregan de forma gratui-
ta a los enfermos y que permiten
meter cada análisis del glucosí-
metro al ordenador o al móvil pa-

ra su posterior transmisión. El je-
fe de Endocrinología del Hospital
Clínico, Francisco Tinahones, re-
sume el avance: “Es más cómodo
para el paciente porque le ahorra
desplazamiento. Para el médico
es mejor porque le aporta una in-
formación muy completa sobre el
paciente. Pero además, nos ofre-
cerá un registro muy amplio de in-
formación que nos permitirá ha-
cer inferencias sobre la diabetes”.

Este proyecto de telemedicina
(medicina a distancia) se aplica
a los diabéticos tipo 1, que son
aquellos que la padecen desde la
infancia o la adolescencia. El Clí-
nico controla a unas mil perso-
nas con esta patología. A cada
uno de estos enfermos les hace
cuatro controles anuales. Ahora,
con este proyecto de telemedici-
na, los pacientes se evitan tres
desplazamientos al hospital, ya
que el facultativo revisa los aná-
lisis volcados en su historia clíni-
ca y le comunica por ordenador
si debe mantener o modificar su
tratamiento. Hay un control
presencial anual –el cuarto– que
no se sustituye pese a los avan-
ces informáticos. La razón es
que así el endocrinólogo puede
ver personalmente al paciente al
menos una vez al año.

Todo el sistema se basa en los
avances informáticos. El glucosí-
metro mete los datos en el ordena-
dor o el móvil gracias a un disposi-
tivo desarrollado por Roche. Del
PC o el teléfono se envía a una cen-
tral de datos conformada ex profe-
so por el laboratorio para este pro-
yecto y de ahí se vuelcan en la his-
toria digital. Tinahones insiste:
“Información que antes se perdía
en la libreta del paciente, ahora
quedará en un registro digital pa-
ra un mejor tratamiento de cada
enfermo y de todos los demás por-
que nos servirá para conocer me-
jor la diabetes”.

El intestino también
pierde biodiversidad
Investigadores estudian si el descenso de bacterias en la flora
intestinal es la causa del aumento de diabetes y obesidad

Diabéticos actualizan desde casa
sus análisis en la historia clínica

Lavacunaciónsepuedepedir
porteléfonoaSaludResponde
oenlosambulatorios
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Un total de 7.414 niñas mala-
gueñas nacidas en el año
1996 pueden vacunarse con-
tra el virus del papiloma hu-
mano que provoca la mayor
parte de los cánceres de cue-
llo de útero. La vacunación
puede solicitarse a través de
Salud Responde (en el teléfo-
no el 902 505 060, el mismo
número en el que se pide cita
para el médico de cabecera)
o personalmente en el mos-
trador del centro de salud.

Esta prestación fue inclui-
da dentro del calendario va-
cunal gratuito del Servicio
Andaluz de Salud (SAS) en
septiembre del año 2008.
Consta de tres dosis que de-
ben administrarse espacia-
das entre sí, pero dentro de
un mismo año.

El año pasado, en Málaga
se administraron 3.646 dosis
a niñas de 14 años, ya que esa
es la edad a la que se ha deci-
dido la inmunización en fun-
ción de los criterios trazados
por los especialistas en salud
pública. Desde que se incor-
poró la vacuna del papiloma
al calendario del SAS, en An-
dalucía se han administrado
101.282 dosis.
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Los enfermos de epilepsia de-
bidamente medicados pueden
hacer una vida completamen-
te normal. Pero cuando en su
trabajo sufren una convulsión
o confiesan su enfermedad, a
veces los despiden. Una aso-
ciación de estos pacientes que
acaba de crearse (Epi Galván)
ha denunciado la situación la-
boral “injusta y discriminato-
ria” que padecen. Por ello, la
organización ha iniciado una
recogida de firmas para exigir
una ley que les proteja en el
trabajo. Además, la asociación
reclama que se incremente la
investigación sobre la patolo-
gía que es crónica y, de mo-
mento, incurable, aunque se
trata con fármacos.

Siete mil niñas
de 14 años se
pueden vacunar
contra el
cáncer de útero

Epilépticos exigen
una ley contra su
discriminación
en el trabajo

Unaasociaciónseconstituye
parainformarsobrelapatología
ypedirmásinvestigación

Una trabajadora usa el programa informático del proyecto. Debajo, el dispositivo quemete los datos al ordenador.

INVESTIGACIÓN Estudio en el Hospital Clínico

Lamejora permite controlar
a los pacientes sin que
tenganquedesplazarse

PRUEBAS CON RATAS

Sehacenpruebas con ratas
cambiando las bacterias
para ver simejoran la
obesidady la diabetes
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