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EL CAFE PUEDE REDUCIR EL
RIESGO DE TROMBOSIS VENOSA

Un estudio publicado en Journal of
Thrombosis and Haemostasis encuentra
una relacion entre el consumo de café y
un menor riesgo de padecer enfermedad
tromboembdlica venosa.

El objetivo del estudio fue investigar el
efecto del consumo de café sobre el
riesgo de trombosis venosa mediante

el andlisis de toda la informacién que

se obtuvo poco después de que los
pacientes hubiesen sufrido un evento
tromboembdlico. Partiendo de la base que
la trombosis venosa se asocia a niveles
anormales de coagulacién y actividad
fibrinolitica, se planted la hipotesis

de que una reduccién del riesgo de
trombosis venosa en las personas que
consumen café podria explicarse por tener
unas condiciones de coagulacién mas
favorables.

La investigacion analizé a 3.606 sujetos
divididos, en partes iguales, entre

pacientes de enfermedad tromboembdlica
venosa y personas sanas (grupo control).
Dentro de cada uno de los grupos, se
crearon subgrupos que se dividieron
teniendo en cuenta todos los factores de
riesgo como embarazo, indice de masa
corporal, consumo o0 no consumo de
alcohol y tabaco, entre otros, asf como la
cantidad de café que consumian: de 1a 4
tazas diarias, 5 0 mas tazas o, bien, sino lo
consumian.

En conclusion, los resultados mostraron
como el consumo diario de café reduce en
un 30% el riesgo de sufrir una trombosis
venosa. A diferencia de estudios
anteriores donde no se contemplaron
todos los factores de riesgo de la
trombosis venosa, en este estudio estos
factores si se han controlado sin que los
resultados no se vieran modificados.

Fuente: Journal of Thrombosis and
Haemostasis
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EL COAGULOMETRO
PORTATIL YA HA
LLEGADO A LA
COMUNIDAD DE
MADRID

Mediante un coagulémetro portétil
los pacientes anticoagulados pueden
medir su nivel de coagulacién

con sangre capilar, inicamente
pinchdndose en el dedo.

Los datos recogidos, se mandan
directamente al Portal del Paciente de
los hospitales para que el hematélogo
pueda analizar los valores, pautar

la dosificacion de la medicacion y
planificar la visita.

Los resultados obtenidos quedan
directamente incorporados en el
historial clinico del paciente.

Esta mejora supone un antes y un
después en la vida del paciente.

Como indica Juan Manuel Ortiz,
presidente de la Asociaciéon Madrilefia
de Pacientes Anticoagulados

y Cardiovasculares (AMAC), la
aplicacién reduce, de forma drastica,
la dependencia del paciente con el
centro de salud y el hospital.

Cabe destacar que, el perfil de
pacientes que se beneficia de este

sistema, son los portadores de
vdlvulas cardiacas (un 16% del total de
anticoagulados). También se propone
a otros perfiles clinicos como los
afectados por otras patologias que
necesitan tomar anticoagulantes del
tipo antivitamina k.

Fuente: Gaceta Médica
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UN CHALECO HOLTER

PARA LA PREVENCION DEL
ICTUS EN LA FIBRILACION

AURICULAR

Un grupo de neurdélogos del Hospital de La
Vall d’Hebron de Barcelona encabezado
por el Dr. Jorge Pagola (investigador
principal del estudio e investigador del
VHIR), el Dr. JesUs Juega (de la Unidad

de Ictus de Vall d’Hebron) y la Unidad de
Arritmias del mismo hospital, han disefiado
un protocolo de diagnéstico del ictus
usando el chaleco Holter, aparato que
registra la actividad del corazén.

Actualmente, uno de cada tres ictus graves
se produce por una causa desconocida,
aunque se cree que la fibrilacién auricular
(FA) se encentra detrés de, al menos, el
50% de ellos. Mediante el nuevo protocolo
de uso del chaleco Holter se pretende
obtener un diagndstico mas precoz y
fiable, que permita detectar los casos de
fibrilacién auricular.

Hasta ahora, el Holter registraba y
almacenaba el electrocardiograma del
paciente durante aproximadamente 24
horas. Con esta técnica sélo se detectaba
la FA en el 2% de los pacientes que
padecieron un ictus grave. No obstante,
se ha propuesto un nuevo protocolo que
consiste en llevar un Holter de tela, en
forma de chaleco, durante tres meses
por debajo de la ropa y en contacto con
la piel. De esta forma se prevé mejorar la
deteccion de la FA.

Para llegar a esta conclusion, los
investigadores aplicaron los protocolos,
americanos y europeos, a un grupo de 215
pacientes durante 30 dias, aunque a 50
pacientes les ampliaron su uso hasta los

3 meses. Los resultados demostraron que
con el chaleco Holter de tela se detectaron
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SALUD Y CALIDAD DE VIDA

¢ES FIABLE INTERNET PARA
INFORMARSE SOBRE LA SALUD?

r‘ | ;

¢Alguna vez has escuchado que las
patatas fritas evitan la calvicie, que la
sopa de verduras te hace adelgazar 8
kilos en 7 dias o que el alcohol te hace
hablar idiomas? Si la respuesta es si,
tenemos una mala noticia; ni las patatas
fritas evitan la calvicie, ni la sopa de
verduras te hace adelgazar, ni el alcohol
te hace experto en lenguas.

Nunca hemos vivido tan informados
pero a la vez nunca hemos estados tan
desinformados. Internet y las nuevas
tecnologias nos han creado una gran
ventana abierta al mundo. En cualquier
hora y en cualquier momento podemos
buscar informacién, noticias del dia o
curiosidades; incluso podemos participar

en foros y compartir experiencias con
otros lectores o usuarios. Si nos sentimos
enfermos sélo abriendo la ventana

de Internet y poniendo los sintomas
que podamos tener nos salen una
gran variedad de enfermedades con
tratamientos y milagros para curarse.
No obstante, esta ventana al mundo
no siempre da entrada a informacién
veraz y contrastada. A veces son bulos
y mentiras con contenido erréneo o
inexacto que pueden poner en peligro
nuestra salud.

Por ello, la Asociacién de Investigadores
en eSalud (AIES) ha lanzado
#SaludSinBulos, una plataforma que
pretende luchar contra esta mala

hasta el 20% de los casos de FA. Al ser
un chaleco sin adhesivos, los casos de
irritaciones de la piel son minimos (sélo
el 5%) y, ademas, el cumplimiento del
paciente es mucho mayor.

“Esta es una de las principales claves del
protocolo, ya que el hecho de que los
pacientes toleren el chaleco durante treinta
dias permite registrar un mayor nimero de
FA y realizar una lectura mucho mas fiable
de los datos”, ha afiadido el Dr. Pagola,
responsable de la investigacion.

Aunque llevar el chaleco Holter puede
provocar molestias a los pacientes, lo cierto
es que se tolera bien. El paciente debe
recargar la bateria como si fuese un movil
mientras se asea, el Unico momento del dia
que se lo puede quitar.

Fuente: EFE Salud

practica y concienciar a la sociedad
de la importancia de contrastar la
informacion e identificar la fuente de la
que proviene. El objetivo es que exista
informacién veraz y contrastada en la
red con la participacién de profesionales
sanitarios, organizaciones de pacientes y
comunicadores. Todos coinciden en que
actualmente la red tiene un exceso de
informacion y el ciudadano no sabe de
cudl fiarse.

Como bien declara el doctor y presidente
de la asociacion, Sergi Vaio, “oir un
determinado bulo muchas veces en
diferentes medios al final hace que cale y
que la persona lo pueda dar por cierto”.

Lo importante es no sélo buscar
informacioén sino saber encontrarla. Si
eres paciente o tienes algun familiar,
amigo o conocido que esté enfermo o,
sencillamente, quieres informacion, te
recomendamos que le preguntes a tu
médico. El te resolvera todas las dudas y
te recomendara sitios para que, en caso
de que lo necesites, te puedas informar
debidamente.

2Y ta?, ;estas bien informado?

Fuente: SaludSinBulos
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TOMAR ACODS ASOCIADO
A UN MENOR RIESGO RENAL

Un estudio publicado en Journal of the American College of
Cardiology asocia el uso de anticoagulantes orales de accién
directa (ACODs) con un menor riesgo de efectos renales, en
comparacién con warfarina.

La autora principal del estudio e investigadora en ciencias de
la salud en la Clinica Mayo, en Rochester (EEUU), explica que
en los pacientes anticoagulados el deterioro de la funcién
renal es comun. De hecho, asi lo ha demostrado el estudio
ya que 1de cada 7 pacientes que tomaban anticoagulantes
presentaba insuficiencia renal aguda y 1 de cada 4 con
fibrilacion auricular presentaba una reduccién importante en
la funcién renal dentro de los primeros 2 afios de tratamiento.
Esta reduccion de la funcién renal puede derivar en una
insuficiencia renal, requiriendo didlisis o, incluso, provocar la
muerte.

Con este descubrimiento, los investigadores fueron mas alla
para determinar si la toma de un medicamento u otro podria
influir en la afectacion renal. Por ello, se analizo la eficacia 'y
seguridad de los ACODs y la Warfarina.

Se analizd a 9.769 pacientes, la mitad en tratamiento con
warfarina y la otra mitad con ACODs. La hipdtesis de partida
del estudio se fundamentaba en que los ACODs, al tener
un mecanismo de accion distinto al de la warfarina, podrian
relacionarse con mejores resultados renales. Los resultados
mostraron como los pacientes con fibrilacién auricular que
estén sometidos a tratamiento con ACODS ven reducidas sus
lesiones en los riffones respecto a los que toman warfarina.
Esto pone de manifiesto la necesidad de que pacientes y
médicos valoren las ventajas y los riesgos de los diferentes
tratamientos para seleccionar el tratamiento anticoagulante
que tenga menos repercusion renal al paciente.

No obstante, es importante destacar que el alto riesgo de
enfermedad renal también puede relacionarse, en muchos de
los pacientes, con factores de riesgo como la edad avanzada,
la diabetes o la hipertension.

Los investigadores recomiendan que haya un mayor control
de la funcion renal de los pacientes anticoagulados para
intentar prevenir o enlentecer su deterioro y ajustar las dosis
del farmaco segun los cambios en la funcion renal.

Fuente: Medscape
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LA TROMBECTOMIA MECANICA,
EL TRATAMIENTO QUE REDUCE
LAS SECUELAS DEL ICTUS

Cada aino 120.000 personas sufren un ictus en Espafa
y, al menos, el 50% de ellos quedan con secuelas
discapacitantes o mueren. No obstante, existen
métodos de prevencion que reducen, tanto el riesgo de
sufrir un ictus, como las consecuencias devastadoras
que conllevan la enfermedad. Esto sucede
principalmente gracias a los avances médicos que han
facilitado su prevencioén, la atencién neurolégica y la
aplicaciéon de un tratamiento adecuado.

Uno de los principales avances es la trombectomia
mecanica, un procedimiento para el tratamiento del
ictus isquémico, un tipo de ictus (mas frecuente) que
se produce cuando hay una interrupcién del flujo
sanguineo en una arteria cerebral debido a un codgulo.
Este procedimiento aumenta en mas del 60% la
probabilidad de recuperacién neurolégica. En algunos
casos, se pueden aplicar fairmacos tromboliticos por
via intravenosa con el objetivo de disolver el coagulo,
pero, cuando estos farmacos no son efectivos por

el tamafio del trombo, es cuando debe aplicarse la
trombectomia mecanica. Esta técnica consiste en
extraer el trombo por via endovascular mediante un
dispositivo.

Su uso ha permitido reducir la mortalidad y la
discapacidad provocada por la enfermedad; por
ejemplo, si un paciente que ha sufrido un ictus es
atendido por neurélogos en las primeras horas se
reduce la probabilidad de fallecer. Sin embargo, hasta
ahora la trombectomia mecénica estaba indicada para
llevarse a cabo hasta seis horas después del evento.
Pero se ha demostrado que el tratamiento puede ser
beneficioso hasta un maximo de 24 horas desde que el
paciente empieza a manifestar los primeros sintomas.

La aplicacién de la trombectomia mecanica, permitiria
que muchos mds pacientes se beneficiaran de este
tratamiento y, por lo tanto, habria una reduccién

del nimero de pacientes con secuelas por ictus.

No obstante, la Dra. Maria Alonso de Lecifiana
Cases, coordinadora del Grupo de Estudio de
Enfermedades Cerebrovasculares de la Sociedad
Espaiola de Neurologia, destaca que, su aplicacion
“también requerira una actualizaciéon de los modelos
organizativos anteriores, y medidas que permitan

su disponibilidad en todo el territorio nacional para
asegurar la equidad en el acceso de los pacientes a
este tratamiento”.

Fuente: IM Médico Hospitalario
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UN TEST PARA DETECTAR EL RIESGO
DE TROMBOSIS EN PACIENTE DE
CANCER

Detectar el nivel de riesgo de trombosis en los pacientes de
cancer nunca habia sido tan facil. El Hospital de San Pau de
Barcelona y el Hospital Gregorio Marafion de Madrid han
desarrollado un test que asi lo permite.

La relacion entre cancer y trombosis venosa se ve reflejada
ya desde un principio. De hecho, entre un 20 y un 35%

de los pacientes con cancer avanzado puede desarrollar
trombosis en un periodo de seis meses tras su diagndstico.
La quimioterapia, la radioterapia, la hospitalizacién y la
inmovilidad pueden aumentar hasta 7 veces mas el riesgo
de formarse un trombo. A parte, desarrollar una trombosis
venosa supone un impacto negativo en la supervivencia y
calidad de vida del paciente. A la vista de estos datos, se ha
disefiado una nueva herramienta que facilita el diagnéstico
y permite identificar a los pacientes con alto riesgo para
aplicarles el tratamiento anticoagulante tan rapido como sea
posible.

Esta nueva herramienta, pionera en el mundo dentro de

la especialidad, pretende prevenir entre un 50 y un 70%

el riesgo de sufrir trombosis asociada al cdncer. Mediante

un algoritmo hecho a partir del analisis de cuatro variantes
genéticas de coagulacion y de los factores de riesgo

clinico (historial familiar de la enfermedad trombosis venosa
profunda, el tipo de tumor, zona y tamafio y el indice de masa
corporal) de cada paciente con cancer, se clasifica a los
enfermos entre si tienen alto, moderado o bajo nivel de riesgo
de desarrollar trombosis venosa profunda.

La capacidad del test se ha comprobado mediante un
estudio que conté con el apoyo de la Sociedad Espafiola de
Oncologia y donde participaron ocho hospitales estatales y
400 pacientes con céncer, de los cuales méas de 70 sufrieron
una trombosis.

El objetivo del estudio, tal y como declara la responsable de
la Unidad de Gendmica de las Enfermedades Complejas del
Hospital de Sant Pau, fue “proporcionar a los profesionales
herramientas eficientes para diagnosticar y prevenir la
enfermedad tromboembdlica en pacientes con cancer”.

De hecho, el test supone una herramienta de medicina
personalizada que acerca a los oncélogos a identificar mas
réapidamente el riesgo de trombo.

Fuente: La Voz de Galicia
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LA SOLEDAD TAMBIEN ES UN
FACTOR DE RIESGO

En Espafia, el 18,1% de la poblacion vive sola. Esto
equivale aproximadamente a 1.800.000 personas mayores
de 65 afios, de los cuales 6 de cada 10 reconoce y
expresa tener sentimientos de soledad y aislamiento.
Suena escalofriante, sverdad? De hecho, la soledad se

ha convertido también en un factor de riesgo para la
enfermedad cardiovascular como el tabaco, el alcohol o

el sedentarismo, asi lo ha demostrado un estudio de la
Universidad de Helsinki (Finlandia).

Para el estudio, se recogieron datos de 480.000 personas
de entre 40 y 69 afios. Se les analizé durante 7 afios

y se les pidié informacién sobre su origen étnico, su
educacioén, ingresos, estilo de vida (fumar, beber, practica
de ejercicio...) e, incluso, si habian tenido sintomas

de depresion. También se avaluaron sus niveles de
aislamiento social y soledad.

Los resultados mostraron que uno de cada 10 se sentia
aislado, un 6% se sentia solo y un 1% se sentia aislado y
solo. Aquellos que estaban socialmente aislados tenian
mas probabilidades de modificar su estilo de vida. En
cambio, aquellos que estaban solos, mostraron mas
sintomas depresivos. Durante el estudio, 5.731 tuvieron un
ataque cardiaco, 3.471 un ictus y, 12.478, fallecieron.

El estudio incita a pensar que el aislamiento social y la
soledad aumentan el riesgo de sufrir un primer ataque
cardiaco o evento cerebrovascular, independientemente
de la presencia de otros factores de riesgo.

Los accidentes cerebrovasculares y cardiovasculares
pueden prevenirse. Es importante contemplar y controlar
todos los factores de riesgo para reducir el riesgo de sufrir
cualquier evento.

Fuente: ABC Salud

Si necesitas mas informacién sobre nuestras Asociaciones, visitanos en www.anticoagulados.info



