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«Salud e innovacion deben
tener un tratamiento especial»

BernatSoria

Soria trasladara

a Extremadura

un ensayo clinico

de terapia celular para
tratar el pie diabético

JUAN SORIANO

Ministro de Sanidad has-
ta el pasado afilo, Bernat Soria ha re-
gresado a su puesto de investigador
en el Centro Andaluz de Biologia
Molecular y Medicina Regenerati-
va (Cabimer). Ayer participd en las
Jornadas sobre el futuro de la dia-
betes en Extremadura, que se cele-
braron en el hotel Las Lomas de la
capital autonémica.
-;Cudl es el futuro de la diabetes
en Extremadura?
-La situacion de Extremadura es si-
milar a la de otras partes del mun-
do. La diabetes es una enfermedad
con una prevalencia alta, hay mu-
chos diabéticos, y continda aumen-
tando el numero. Lo que se puede
prever, y desgraciadamente se esta
cumpliendo, es que cada vez hay
mas. La diabetes en si es un proble-
ma, pero el verdadero problema son
sus complicaciones: la ceguera por
retinopatia diabética, el fallo renal,

el pie diabético, que muchas veces
obliga a la amputacion... Eso hace
que la calidad de vida del diabético
disminuya y que luego sean causa
de muerte. Por lo tanto, todo lo que
podamos hacer por mejorar el con-
trol del azticar en sangre va a ser
bueno para que disminuyan las
complicaciones.

-;Qué papel juega la prevencion?
-Es importante, pero la llamada pre-
vencion primaria, que consiste en
evitar que aparezca la enfermedad,
es dificil. Lo que estd siendo més
efectivo esla prevencién secunda-
ria, que se centra en las complica-
ciones. E140% de ellas se puede evi-
tar, y eso es lo que hay que inten-
tar. Y sélo se evitan con un control
estricto del aztcar en sangre.
-;Qué aporta la investigacion?
-Mucho. Se puede hacer preven-
ci6én secundaria; educacién diabe-
tologica, que el diabético tenga mas
formacion sobre su enfermedad e
investigacion. En diabetes, hay un
campo muy amplio. En mi caso, me
centro en células madre, con dos
grandes lineas de trabajo. Una, la
busqueda de células productoras de
insulina que puedan sustituir a las
que el diabético no tiene. Es un tra-
bajo a medio-largo plazo, nadie pue-

de garantizar el éxito, pero hay que
investigar. La otra gran linea es el
tratamiento de las complicaciones.
Hay un programa de terapia celu-
lar para pie diabético, en el que he-
mos tratado a mas de 20 pacientes,
y haido muy bien. Estamos hacien-
do ahora el ensayo multicéntrico.
Me he reunido con el presidente de
laJunta, Guillermo Fernandez Vara,
para comentarle esta posibilidad y
me ha ofrecido empezar en Extre-
madura cuando quiera. Es decir, que
los diabéticos extremefios podrian
disponer también de este trata-
miento en un plazo razonable.

Investigar en crisis

—;Afectala crisis econémica ala
inversion en investigacion?
-Todo lo que podamos hacer para
aumentar la investigacién y la in-
novacion en nuestro pais es bueno

«Enlainvestigacion

con células madre nadie
puede garantizar el éxito,
pero hay queindagar»

Bernat Soria, en su visita de ayer a Mérida.

para generar conocimiento, bienes-
tar y riqueza. La situacién actual es
mejor que la que teniamos hace
ocho afios, cuando se invertia el 0,8
00,9% del PIB, y ahora estamos en
el1,2 01,3. Pero creo que tendria-
mos que estar por lo menos en el
2%. Pero para eso tiene que aumen-
tar la inversion en el sector priva-
do. Una comunidad como Extrema-
dura, que tiene una universidad po-
tente y grupos de investigacién que
estan desarrollando una tarea ex-
celente, estd en condiciones de que
un aumento de la inversién gene-
re conocimiento. Pero tiene que au-
mentar la inversion privada. El sec-
tor publico, y no sélo por la crisis
econdmica, no debe incrementar
mucho mas su aportacién.

BRIGIDO

-;Investigar puede ser una medi-
da de ahorro, ya que contribuye a
reducir el gasto sanitario?

-A medio y largo plazo si, a corto
plazo no. Mas que como medida de
ahorro, yo lo veo como prioridad.
¢ Qué pasa con la crisis, que somos
un 10% mas pobres? No pasa nada,
no es tan preocupante, y ni siquie-
ra es ese porcentaje. Lo que tene-
mos que hacer es priorizar las deci-
siones. Cuando uno tiene un pro-
blema econémico en casa salva di-
nero para los temas importantes,
como salud, educacioén, vivienda...
Ylo quita de ir de fiesta o de las va-
caciones. Si tenemos que ser mas
austeros, adelante, pero priorizan-
do. Salud e innovacién tienen que
recibir un tratamiento especial.



