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INFECCIOSAS NIVELES ELEVADOS DE HBA1C

'Helicobacter pylori' puede
elevar el riesgo de diabetes
en obesos con alto IMC
❚ Redacción

Un estudio que se publica
en el último número de
Journal of Infectious Disea-
ses muestra que la presen-
cia de Helicobacter pylori se
asocia con niveles eleva-
dos de la hemoglobina glu-
cosilada, un importante
biomarcador de los niveles
de glucosa y de diabetes.
Esta situación es más con-
sistente en los sujetos obe-
sos con índices de masa
corporal elevados. Los re-
sultados del trabajo sugie-
ren que la bacteria puede
tener un papel destacado
en el desarrollo de diabe-
tes.

Para entender mejor la
relación entre estas dos
patologías, el grupo de Yu
Chen, de la Universidad
de Nueva York, ha analiza-
do los datos de los partici-
pantes en dos encuestas
nacionales de salud (Nha-
nesIII y Nhanes 1999-2000)
para revisar la asociación
entre HP y niveles de
HbA1c.

Tras analizar los datos,
el citado grupo ha visto
que Helicobacter pylori se
asocia de forma positiva
con los niveles de HbA1c
en adultos.

El grupo de Chen cree
que Helicobacter pylori

puede afectar a los niveles
de dos hormonas estoma-
cales que pueden ayudar a
regular la glucosa, y sugie-
re que erradicar la bacteria
con antibióticos en adultos
obesos podría ser benefi-
cioso. No obstante, se ne-
cesita más información pa-
ra valorar los efectos de es-
ta bacteria y su erradica-
ción entre los diferentes
grupos de edad y con res-
pecto al grado de obesi-
dad.

Erradicar la bacteria
En un editorial que acom-
paña al artículo, Dani
Cohen, de la Universidad
de Tel Aviv, en Israel, co-
menta la necesidad de que
los infectados por HP con
un índice de masa corpo-
ral elevado, incluso si son
asintomáticos, puedan ne-
cesitar terapia frente a HP
para controlar o prevenir
la diabetes de tipo 2.

Si los resultados del es-
tudio se confirman con
análisis posteriores, po-
drían tener importantes
implicaciones clínicas y de
salud pública, puesto que
se establecerían recomen-
daciones para erradicar la
bacteria en pacientes obe-
sos con riesgo de desarro-
llar diabetes tipo 2.

Imagen endoscópica antes y después de la lesión gástrica
por Helicobacter pylori.

❚ Clara Simón Vázquez

The New England Journal of
Medicine publica hoy los re-
sultados del análisis de dos
años más de seguimiento
del estudio Erspc (ver DM
del 20-IV-2009) que demues-
tra que el cribado del cáncer
de próstata basado en el
PSA reduce la mortalidad
por dicho tumor, pero no
afecta a la mortalidad por
otras causas.

Alvaro Páez, jefe del Ser-
vicio de Urología del Hospi-
tal Universitario de Fuenla-
brada, y Marcos Luján, jefe
de Unidad de Urología del
Hospital Infanta Cristina, en
Parla, ambos centros de Ma-
drid, son investigadores res-
ponsables del centro nacio-
nal de Erspc, y han comenta-
do a DIARIO MÉDICO que la
disminución global del ries-
go de morir por cáncer de
próstata no ha cambiado de
modo significativo con aña-
dir dos años más de segui-
miento al estudio. Sin em-
bargo, "el número de pa-
cientes que tienen que so-
meterse a cribado para pre-
venir una muerte por cán-
cer de próstata se ha reduci-
do, pasando de 1.410 a 936.
De modo similar, el número

UROLOGÍA MACROESTUDIO EUROPEO CON 182.160 HOMBRES SEGUIDOS DURANTE ONCE AÑOS

El cribado de cáncer de próstata basado en los
niveles de PSA reduce la mortalidad por el tu-
mor, pero no la general. No obstante, tiene un

precio discutible: el sobrediagnóstico y el sobre-
tratamiento. Por eso, se necesitan más traba-
jos que despejen estas dudas.

➔

El PSA reduce la mortalidad
por tumor, pero no la global

Alvaro Páez. Marcos Luján.

CIRUGÍA GRACIAS AL USO DE LA TORACOSCOPIA, CON TRES INCISIONES DE CINCO MILÍMETROS

El Hospital Virgen del Rocío, de Sevilla, extirpa el timo
sin necesidad de abrir el tórax a una niña de 12 años
❚ Redacción

La Unidad de Gestión Clíni-
ca de Cirugía Pediátrica del
Hospital Universitario Vir-
gen del Rocío, que dirige
Juan Carlos de Agustín, ha
realizado una timectomía
sin necesidad de abrir el tó-
rax, gracias al uso de la tora-
coscopia, realizando tres in-
cisiones de cinco milímetros
lejos del esternón para abor-
dar la zona del corazón.

Se trata de una interven-
ción novedosa, en cuanto
existen pocos antecedentes
de este abordaje puro de mí-
nima invasión en pacientes
pediátricos, frente a la ciru-
gía abierta convencional o la
toracoscopia combinada con
cirugía abierta. La paciente,
de 12 años, ya se encuentra
en casa, sin haber necesita-
do ningún tubo de drenaje o
intubación, y reduciendo lo

que hubiera sido una estan-
cia de dos semanas (con ci-
rugía abierta) a 48 horas de
hospitalización.

La extirpación del timo
permitirá paliar las secuelas
de la enfermedad rara neu-
romuscular que padece esta
niña, una miastenia grave,
que hace que su sistema in-
munológico no funcione co-
rrectamente.

Aunque habitualmente la
intervención es la última al-
ternativa terapéutica a la
que se suele acudir, ya que
el timo es un órgano clave
en la producción de las de-
fensas para el organismo, se
propone cuando la enferme-

dad deteriora de manera im-
portante la calidad de vida
de la persona afectada y ad-
quiere el carácter de grave-
dad.

"Hablar hoy de este nuevo
caso en el que evitamos rea-
lizar una cirugía agresiva en
el paciente es el resultado de
la apuesta que hicimos hace
ahora cinco años y que nos
ha permitido ampliar el uso
de las técnicas de videotora-
coscopia al máximo número
de procedimientos quirúrgi-
cos posibles", ha confirmado
De Agustín. El Hospital In-
fantil Virgen del Rocío acu-
mula ya una larga experien-
cia en patología digestiva,

ginecológica y urológica, a
lo que se ha ido sumando la
patología respiratoria y torá-
cica. Gracias a estos avan-
ces, no es necesario abrir el
tórax para realizar reseccio-
nes pulmonares, biopsias
pulmonares, resolver se-
cuestros pulmonares, pectus
excavatum, hernias diafrag-
máticas, parálisis diafragmá-
ticas o atresias de esófago.
Así se reduce el tiempo de
recuperación, con escasas
complicaciones, menos do-
lor y más comodidad para el
niño y su familia.

La técnica la usan tam-
bién otros centros españo-
les. En la Clínica Universi-
dad de Navarra, por ejem-
plo, Akiko Tamura y Wen-
ceslao Torre extirparon una
masa tumoral situada en el
timo asistidos por el robot
Da Vinci.

de pacientes que tienen que
ser tratados para prevenir
una muerte se ha reducido
desde 48 en el análisis pre-
vio a 33 en el actual".

Beneficio-riesgo
No obstante, hay que tener
en cuenta que el cribado del
cáncer de próstata continúa
siendo controvertido a pesar
de que los resultados mues-
tran una reducción de la ta-
sa de muerte por cáncer de
próstata en los pacientes
que se someten a un cribado
con el marcador PSA.

En el trabajo se ha seguido
a 182.160 hombres con eda-
des comprendidas entre los

50 y 74 años cuando se ini-
ció el estudio, con un grupo
predefinido de 162.388
hombres con edades de en-
tre 55 y 69 años. "El único
grupo de edad en el que el
estudio ha permidido de-
mostrar una diferencia sig-
nificativa en términos de
mortalidad por cáncer de
próstata es el de 65 a 69
años. Sin embargo, el traba-
jo sigue sin mostrar ningún
efecto sobre la mortalidad
por todas las causas", han
apuntado los investigadores
españoles.

Tras la media de segui-
miento de once años en el
grupo de entre 55 y 69 años

de edad, la reducción relati-
va en el riesgo de mortali-
dad por cáncer de próstata
en el grupo de cribado fue
del 21 por ciento.

La reducción absoluta en
la mortalidad en el grupo de
cribado fue de 0,10 muertes
por persona y año o de 1,07
muertes por 1.000 hombres
que se sometieron a rando-
mización. La tasa de morta-
lidad por cáncer de próstata
durante el periodo de segui-
miento de 10 y 11 años fue
del 0,62 por ciento. Para
prevenir una muerte por
cáncer de próstata a los on-
ce años se deben cibrar
1.055 hombres y se necesi-
tan detectar 37 tumores.

Así, antes de establecer
las recomendaciones sobre
el cribado de cáncer de prós-
tata es necesario disponer
de datos sobre los efectos
adversos, los beneficios y la
coste-efectividad.
■ (N Engl J Med 2012; 366:
981-990).

La extirpación del timo permitirá paliar las
secuelas de la miastenia grave, enfermedad rara

neuromuscular, que padece la niña

Más información
sobre cáncer de
próstata en el web
especializado de
oncología.
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