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Prótesis por vía 
transcatéter

TRIBUNA

gico. Ello se debe, por un lado, a que en personas ope-
rables la cirugía tiene unos resultados excelentes. 
Por otra parte, aún no hay información sobre la dura-
ción a largo plazo de las nuevas prótesis.  

Sin embargo, dada la experiencia que vamos acu-
mulando sobre los buenos resultados de las prótesis 
transcatéter, es posible que en unos años su indi-
cación se amplíe a otros grupos de pacientes. Esto 
es así porque ya se empiezan a realizar estudios so-
bre implantación de prótesis transcatéter en posición 
mitral. La experiencia es todavía muy preliminar, pero 
los avances en bioingeniería son espectaculares y, al 
igual que en la actualidad la prótesis aórtica trans-
catéter es ya una realidad clínica, es razonable pen-
sar que algo similar ocurrirá con las mitrales. 

En la práctica clínica actual, la estenosis aórtica 
es una enfermedad frecuente, de mal pronóstico y 
que afecta, sobre todo, a personas mayores muchas ve-
ces con múltiples comorbilidades. Es todo un reto para 
un médico saber aconsejar la forma más adecuada 
de actuación, que puede variar entre la cirugía conven-
cional, la implantación de prótesis transcatéter o bien 
el tratamiento y manejo conservador si se considera 
que el estado general del paciente y su expectativa 
de vida hacen poco razonable un tratamiento agresi-
vo. Estas decisiones, en las que el paciente también 
debe tomar parte activa, son difíciles y complejas. Así, 
soy partidaria de que estos pacientes sean atendidos 
por equipos integrados por cardiólogos, especialis-
tas de imagen, cirujanos cardiacos y cardiólogos 
intervencionistas. Ellos valorarán, en cada caso, el tra-
tamiento más idóneo para cada persona. En cualquier 
caso, no hay duda de que la prótesis transcatéter ha su-
puesto un enorme avance en el manejo de los pa-
cientes con estenosis aórtica.

La incorporación de una nueva estra-
tegia terapéutica permite tratar a pa-
cientes con estenosis aórticas graves 
que no pueden someterse a cirugía.

ecientemente se ha 
incorporado al ar-
senal terapéutico 

de la estenosis aórtica la im-
plantación de prótesis por vía 
transcatéter. Este nuevo trata-
miento representa un cambio 
muy significativo, ya que per-
mite tratar a pacientes con es-
tenosis aórticas graves que no 
pueden recibir el tratamiento 
quirúrgico convencional. Exis-
te evidencia científica sólida 
que demuestra que la implan-
tación de una prótesis transca-

téter en pacientes con estenosis aórtica grave y sin-
tomática que no pueden ser operados prolonga de ma-
nera muy clara la supervivencia. Por otra parte, las con-
tinuas mejorías en el diseño de estas prótesis hacen 
que sus complicaciones sean cada vez menores. 

Por el momento, aconsejo este procedimiento solo 
en pacientes que tienen contraindicación absoluta para 
la cirugía convencional o con un alto riesgo quirúr-
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Un estudio del Instituto de 
Investigación Biomédica 
(IRB Barcelona) aporta nue-
vas claves sobre las funcio-
nes de la proteína p53 en la 
gestión de las reservas de 
energía y nutrientes en cé-
lulas sanas. El trabajo, que 
se publica en Cell Reports 
bajo la dirección de Marco 
Milán, profesor de investi-
gación Icrea, demuestra 
que, en la mosca Drosophi-
la melanogaster, p53 entra 
en funcionamiento en deter-
minadas células para adap-
tar la respuesta metabóli-
ca ante la ausencia de nu-
trientes, con un efecto glo-
bal sobre el organismo. 

Los investigadores reve-
lan los mecanismos mole-

La proteína p53 ajusta  
el consumo de energía

En ausencia de alimento, se activa sólo en células del 
cuerpo graso y promueve un cambio en su metabolismo
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culares que regulan la ac-
tividad de esta proteína. Los 
resultados en Drosophila 
son útiles para evaluar el 
papel de p53 en vertebrados 
e investigar si puede estar 
involucrada en diabetes y 
obesidad. 

Los científicos estudiaron 
la función de p53 en moscas 
malnutridas para entender 
la respuesta metabólica en 
el organismo. Cuando no 
hay alimento, p53 se activa 
exclusivamente en las cé-
lulas del cuerpo graso. Su 
actividad promueve un 
cambio en el metabolismo 
de dichas células para que 
dejen de consumir glucosa y 
elaboren nuevos nutrien-
tes con los que abastecer a 
los tejidos periféricos. 

"Con este trabajo demos-
tramos que Drosophila nos 
es útil para entender la res-
puesta adaptativa de un or-
ganismo ante la presencia o 
ausencia de comida y estu-
diar la respuesta sistémica", 
explica Milán. "De hecho, ya 
podemos generar moscas 
diabéticas y obesas".

Marco Milán.
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