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❚ Redacción

Un estudio que se presenta
hoy en Nueva Orleans (Esta-
dos Unidos) dentro de la
Conferencia Internacional
de Ictus de la Asociación
Americana de Ictus revela
que las personas con apnea
del sueño grave podrían te-
ner un mayor riesgo de ictus
silentes y de lesiones de la
sustancia blanca.

Los autores del trabajo, di-
rigido por Jessica Kepplin-
ger, de la Universidad Tec-
nológica de Dresde (Alema-
nia), constataron que el 91
por ciento (51 de 56) de los
pacientes que habían sufri-
do un ictus tenían apnea del
sueño. Asimismo, presenta-
ban más probabilidades de
padecer ictus silentes y le-
siones de la sustancia blanca
que incrementaban el riesgo
de discapacidad tras el alta
hospitalaria.

La investigación ha cons-
tatado la asociación entre te-
ner más de cinco episodios
de apnea del sueño por no-
che y los ictus silentes. Asi-
mismo, se ha observado que
más de un tercio de los pa-
cientes con lesiones de la
sustancia blanca tenían ap-
nea del sueño grave y que
más del 50 por ciento de las
personas que sufrieron ictus
silentes tenían apnea del
sueño.

En cuanto a la existencia
de posibles diferencias por
sexos, se apreció que los
hombres tenían una mayor
probabilidad de padecer ic-
tus silentes, pero la correla-
ción entre la apnea del sue-
ño y los ictus silentes era la
misma tras realizar los ajus-
tes pertinentes en función
del sexo.

Pruebas diagnósticas
Los pacientes que participa-
ron en el estudio tenían una
media e 67 años, eran de ra-
za blanca y el 54 por ciento
eran mujeres. Todos ellos se
sometieron a las pruebas ha-

bituales para diagnosticar la
apnea del sueño, así como a
resonancia magnética y to-
mografía computarizada pa-
ra detectar ictus silentes y
lesiones de la sustancia
blanca.

"Las características demo-
gráficas de nuestro estudio
son equiparables a las de las
poblaciones europeas occi-
dentales, pero es posible que
nuestros hallazgos no sean
totalmente generalizables a
otras poblaciones con mayor
diversidad étnica, como Es-
tados Unidos", han explicado
los investigadores. En todo
caso, y a pesar del reducido

tamaño de su estudio, sugie-
ren que debería plantearse
la consideración de la apnea
del sueño como un factor de
riesgo vascular más. Tal y
como han subrayado, sus re-
sultados muestran "una sor-
prendentemente alta fre-
cuencia de apnea del sueño
en los pacientes que han su-
frido un ictus".

Los científicos han anun-
ciado que desarrollarán más
estudios en este ámbito, es-
pecialmente en pacientes de
alto riesgo, con el fin de eva-
luar, entre otros aspectos, el
impacto de las medidas de
ventilación no invasiva.

VASCULAR TAMBIÉN SE ASOCIA A UN INCREMENTO DE LAS LESIONES DE LA SUSTANCIA BLANCA

Tener más de cinco episodios de apnea del sue-
ño por noche incrementa el riesgo de ictus si-
lentes, según un estudio presentado hoy en la

Conferencia Internacional de Ictus. Los autores
de la investigación creen que debe incluirse en-
tre los factores de riesgo vascular.
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La apnea del sueño aumenta el
riesgo de sufrir ictus silentes
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TODAVÍA SE DESCONOCEN LAS CAUSAS

La pérdida rápida de memoria
podría predecir un ictus
❚ Redacción

La pérdida grave y rápida de
memoria podría estar ligada
-y predecir- un ictus mortal,
según un estudio que se pre-
senta hoy en la Conferencia
Internacional de Ictus, orga-
nizada por Asociación Ame-
ricana de Ictus y que se está
celebrando en Nueva Or-
leans.

Los autores de este traba-
jo, coordinado por Qianyi
Wang, de la Escuela de Sa-
lud Pública en la Universi-
dad de Harvard, en Boston,
han hallado que las personas
que murieron tras un ictus
habían sufrido una pérdida
acusada de memoria en los
años anteriores al ictus, en
comparación con aquéllos

que sobrevivieron a un ictus
o que nunca habían padeci-
do esta patología vascular.

En este trabajo, los inves-
tigadores han examinado ca-
da dos años a 11.814 perso-
nas de 50 años de edad y
mayores para ver si tenían
signos de empeoramiento
de la memoria.

Los participantes del tra-
bajo estaban libres de haber
sufrido un ictus al ser enro-
lados y fueron seguidos du-
rante diez años. De los
11.814 participantes, 1.820
sufrieron un ictus y 364 in-
dividuos murieron tras el ic-
tus antes de la siguiente eva-
luación de la memoria.

El equipo de Wang ha ob-
servado que la media de me-

Imagen de un aneurisma cerebral.

moria cada año descendió:
0,078 puntos en aquéllos
que no habían sufrido un ic-
tus durante el estudio; 0,137
puntos antes del ictus en los
que sobrevivieron a éste, y
0,0205 puntos antes del ic-
tus en los que murieron de-
bido al ictus.

Ahora, los científicos re-

conocen que se necesitan
más estudios para determi-
nar si los efectos del ictus en
la memoria difieren según
los distintos grupos de per-
sonas. Por ejemplo, estos
efectos podrían variar de-
pendiendo de la raza, el gé-
nero, la localización geográ-
fica y el estatus social.

ENDOCRINOLOGÍA

La vacuna
contra la
diabetes sufre
un revés en
su fase III

❚ Redacción

El desarrollo de una in-
munoterapia para pa-
cientes con diabetes tipo
1, basada en el autoantí-
geno GAD65, ha recibi-
do un revés crucial en
los ensayos clínicos en
fase III. Una explicación
podrían ser las variacio-
nes estacionales en el sis-
tema inmune, según un
estudio que se publica
hoy en New England.

Estos ensayos clínicos
en fase III fueron condu-
cidos por Johnny Lud-
vigsson, profesor eméri-
to de Pediatría de la Uni-
versidad de Linköping,
en Suecia, e incluyeron a
334 pacientes de entre 10
y 20 años con diabetes ti-
po 1. Durante los tres
meses posteriores al
diagnóstico, los diabéti-
cos fueron asignados
aleatoriamente a recibir
uno de estos tres trata-
mientos: cuatro dosis de
GAD-alumbre, dos dosis
de GAD-alumbre segui-
das de dos dosis de pla-
cebo y cuatro dosis de
placebo.

El resultado primario
fue el cambio en los ni-
veles del péptido C en
los quince meses poste-
riores al comienzo del
tratamiento. Así, los re-
sultados mostraron una
tendencia positiva pero
no un efecto significati-
vo. Entonces, ¿por qué si
en la fase II tenía efectos
beneficiosos en la fase III
carece de ellos? Parece
que el tratamiento tuvo
un efecto significativo
entre aquellos pacientes
que recibieron su prime-
ra dosis de GAD-alum
durante marzo o abril,
que fue el periodo en el
que fueron vacunados
todos los pacientes del
ensayo en fase II.

Gripe porcina
Otro hecho que podría
haber influido en los re-
sultados es que la fase III
coincidió con el comien-
zo de la epidemia de la
gripe porcina, que con-
dujo a la generalización
de la vacunación. Los pa-
cientes diabéticos que no
fueron vacunados contra
la gripe en 150 días res-
pondieron mejor a la te-
rapia con GAD-alumbre.
■ (N Engl J Med; 2012;
366; 433-42).

INVESTIGACIÓN

Un fármaco
reduce el riesgo
de vasoespasmo
tras aneurisma
cerebral

❚ Redacción

Clazosentan, actualmente
en ensayos clínicos, reduce
el riesgo de vasoespasmo en
pacientes que han sufrido
un aneurisma cerebral, se-
gún un estudio que se pre-
senta hoy en la Conferencia
Internacional de Ictus.

"No contamos con trata-
mientos realmente eficaces
para esta complicación", ha
señalado Loch Macdonald,
autor principal del trabajo y
jefe de Neurocirugía del
Hospital St. Michael, de
Ontario (Canadá). "La tera-
pia actual es muy cara,
arriesgada y no funciona de-
masiado bien", ha añadido.

Los investigadores pusie-
ron en marcha el estudio
Conscious-3, que incluyó a
571 pacientes que sufrieron
hemorragia subaracnoidea
aneurismática que habían
sido tratados con coils endo-
vasculares. Dividieron a los
pacientes en tres grupos, a
los que administraron place-
bo, 5 mg de clazosentan o 15
mg de este fármaco.

Estudio interrumpido
El ensayo clínico finalizó an-
tes de lo previsto porque los
resultados de un estudio an-
terior, el Conscious-2, no
mostraron ningún beneficio
en los pacientes tratados
con el medicamento. Por es-
ta razón, los investigadores
sólo pudieron contar con
menos de la mitad de los pa-
cientes que tenían intención
de tratar.

A pesar de esa limitación
en el número de participan-
tes, los responsables del
Conscious-3 comprobaron
que la administración del
fármaco en dosis altas con-
ducía a una reducción signi-
ficativa del vasoespasmo en
los pacientes que habían si-
do tratados inicialmente
con coils endovasculares.

Así, el 27 por ciento de los
pacientes que recibieron
placebo murieron, frente al
24 por ciento de los que to-
maron 5 mg del fármaco y el
15 por ciento de quienes in-
girieron 15 mg. Es decir, se
produjo una reducción del
53 por ciento con la dosis
más alta en comparación
con el placebo. También dis-
minuyeron los déficit neuro-
lógicos y la necesidad de te-
rapia de rescate. Sin embar-
go, los tratados con clazo-
sentan tuvieron más compli-
caciones pulmonares, ane-
mia y baja tensión arterial.
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