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el Dia Mundial
del Corazoén?

Creado por la Federacion Mundial del Corazoén con el apoyo de la
OMS y la UNESCO, el dia 29 de septiembre de cada afio se celebra el
Dia Mundial del Corazon. El objetivo de esta iniciativa es informar

y sensibilizar internacionalmente a la poblacién de que las
enfermedades cardiovasculares y los derrames cerebrales, incluidas
las enfermedades cardiacas y los accidentes cerebrovasculares, son la
principal causa de muerte en el mundo.

El Dia Mundial del Corazén es una campaiia global durante la cual
individuos, familias, comunidades y gobiernos de todo el mundo
participan en actividades para hacerse cargo de la salud de su corazén
y la de los demas. A través de esta campaiia, la Federaciéon Mundial
del Corazon une a personas de todos los paises y origenes en la lucha
contra la carga de ECV e inspira la accion internacional para fomentar
una vida saludable para el corazon en todo el mundo.
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El lema de este ario es
comunidad global de hé
vida que trabajan para v
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;QUE TANTO SABES
SOBRE EL CORAZON?
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Fundacion Espariola del Corazén. (2019). Preguntas frecuentes: Preguntas frecuentes al cardidlogo. Disponible en: https:/fundaciondelcorazon.com/dudas/cardiologia.html [consultado 20
septiembre 2019]. Cleveland Clinic. (2019). Departments: Heart. Disponible en https:/my.clevelandclinic.org/departments/heart/depts [consultado 20 septiembre 2019]. Mohammad, MA.,
Karlsson, S., Haddad, J., et al. (2018). Christmas, national holidays, sport events, and time factors as triggers of acute myocardial infarction: SWEDEHEART observational study 1998-2013.
BMJ. 12(363), k4811.
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Desarrollan una herramienta
para conocer el riesgo cardio-
vascular a lo largo de la vida

cardiovascular hasta los 75 anos

Investigadores espafioles han desarrollado una
herramienta capaz de predecir el riesgo de sufrir un
episodio cardiovascular, cerebrovascular y coro-
nario de por vida, segliin han publicado reciente-
mente en la Revista Espafiola de Cardiologia.

Este modelo de riesgo cardiovascular es flexible

y permite calcular el riesgo a cualquier nimero de
edad entero desde la edad del sujeto evaluado hasta
los 75 afios.

Para el disefio del dispositivo se optd por un estu-
dio de cohortes retrospectivo. Se hizo seguimiento
a762.054 trabajadores sin antecedentes de enfer-
medad cardiovascular durante 3 afios.

En el modelo desarrollado se consideraron factores
de riesgo cardiovascular significativos: desem-

ESTUDIO: REVISTA ESPANOLA DE CARDIOLOGIA

La calculadora estima la posibilidad de sufrir un evento

pefiar una ocupacién manual, el tabaquismo, la
diabetes mellitus, el tratamiento antihipertensivo,
la presion arterial sistélica y el colesterol total,
mientras que los valores de cHDL se consideran un
factor protector.

Asimismo, en los hombres se han visto como
factores de riesgo significativos, el consumo de
alcohol, el indice de masa corporal, los anteceden-
tes de enfermedad coronaria precoz en familiares
de primer grado, la enfermedad renal y la presién
arterial diastdlica.

El estudio concluye que esta herramienta de mo-
delo cardiovascular de por vida tiene una discrimi-
nacién y una calibracion satisfactoria, con mejores
resultados para hombres que para mujeres.

Se estd trabajando
para conseguir una

validacion externa
de esta nueva
herramienta.
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Descubren cOmo regenerar un
corazon tras un infarto mediante
células madre placentarias

‘ Los expertos investigaron con células Cdx2 de placenta de raton

Un equipo de investigadores de Estados Unidos,
han podido probar que las células madre derivadas
de la placenta (Cdx2) son capaces de regenerar cé-
lulas cardiacas sanas tras haber sufrido un ataque
cardiaco.

Segiin Hina Chaudhry, principal responsable del
estudio, “histéricamente, se pensaba que las célu-
las Cdx2 solo generaban la placenta en el desarrollo
embrionario temprano, pero nunca antes se habia
demostrado que tuvieran la capacidad de regenerar
organos”.

“Parecen una poblacién stuper cargada de célu-

las madre, ya que pueden viajar directamente a la
lesion a través del sistema circulatorio y atacarla,
evitando asi el rechazo por parte del sistema inmu-
nitario del huésped” afiade.

La investigacion puso el foco en la migracion que
las células madre placentarias realizaron hacia el

“Pueden atacar el sitio de una
lesion y viajar a través del

sistemas circulatorio, evitando
el rechazo por parte del
sistema inmunitario”

ESTUDIO: INFOSALUS

corazon de hembras en gestacion final tras haber
sufrido una lesién y, por lo tanto, a la lesion car-
diaca. Mas tarde, las células madre se programaron
como latidos de las células del corazon con el fin
de ayudar en el proceso de reparaciéon del mismo.

Los expertos se centraron en observar las células
Cdx2, el tipo de célula madre mas prevalente en
dicha poblacién mixta y percibieron que se tradu-
cian el 40% de las que asistian al corazén desde la
placenta. {Cémo lograron probar las propiedades
regenerativas? Induciendo ataques cardiacos en
tres grupos de ratones macho.

El grupo de roedores que recibié tratamientos

con células madre Cdx2 derivadas de placentas de
hembras embarazadas experimentd una regene-
racion de tejido sano del corazén. Unos meses mas
tarde, las células madre habian migrado hacia la
lesion cardiaca, formando nuevos vasos sangui-
neos y nuevos cardiomiocitos.
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El Hospital de Bellvitge
implanta su primer corazon

artificial total

en toda Espana

El implante de corazon artificial es una técnica
muy excepcional en Espana. El Hospital de Bellvit-
ge ha logrado con éxito implantarlo en un hombre
de 30 afios con fallo de los dos ventriculos del co-
razon e hipertension pulmonar. Estas afectaciones
le impedian recibir un trasplante de corazén o una
asistencia ventricular mecanica. La implantacion
del corazon artificial es temporal hasta que el
paciente esté en condiciones para recibir un tras-
plante de corazon.

Durante la intervencion quirurgica, los cirujanos
retiraron los dos ventriculos del corazén del pa-
ciente, implantaron en su lugar las conexiones para
el corazon artificial y colocaron el nuevo dispositi-
vo (modelo SynCardia), que incluye dos ventriculos
artificiales que sustituyen a los extirpados. El nuevo
sistemna se conecta mediante dos tubos a una con-
sola portatil externa, de manera que los impulsos
se transmiten por un sistema de aire y vacio a los
ventriculos artificiales que activan el mecanismo de
bombeo de la sangre.

Es el primer corazon artificial implantado en Cataluiia y el segundo

Tras el implante del corazon artificial, el paciente
se encuentra en situacion estable. El objetivo es
que el dispositivo ayude a normalizar la tensién ar-
terial pulmonar del paciente y que, en unos meses,
pueda estar en condiciones de recibir un trasplante
de corazon.

El proceso ha sido llevado a cabo por el equipo de
cirujanos cardiacos, cardiélogos y los profesionales
de insuficiencia cardiaca del Area de Enfermedades
del Corazon de Bellvitge, quienes han realizado una
formacion médica especifica para la implantacion
de corazones artificiales.

En 2007, este hospital fue el primero en Espaiia en
colocar un corazon artificial a una paciente para

la que estaba contraindicado el trasplante. Desde
entonces, han implantado 24 asistencias ventricu-
lares mecanicas. En 10 de estos casos, el paciente
pudo recibir con éxito un trasplante de corazony,
en otros 10 casos, el paciente hace vida normal con
el dispositivo implantado a la espera del trasplante.

La implantacion del corazon
artificial es temporal hasta

que el paciente esté en
condiciones para recibir un
trasplante de corazon.

ESTUDIO: HOSPITAL DE BELLVITGE
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DECALOGO PARA UN

CORAZON SALUDABLE

La enfermedad cardiovascular fue responsable de 17.900.000 muertes en 2018 y se prevé que este nimero
aumente hasta las 23.000.000 muertes en 2023. El 80% de estas muertes son evitables, de manera que la
prevencion de la enfermedad cardiovascular es esencial. Con esta intencion, se ha elaborado un listado de las
principales pautas a tener en cuenta para reducir el riesgo cardiovascular:

DEDICAR 30 MINUTOS
DIARIOS AL EJERCICIO
AEROBICO.

U ABANDONAR EL HABITO
TABAQUICO

El ejercicio fisico aumenta el HDL y reduce el c-LDL y
los niveles de triglicéridos.

&%@ PRACTICAR UNA ALIMENTACION
NI  CARDIOSALUDABLE:

\—_ EQUILIBRADA Y VARIADA

El tabaco multiplica el riesgo de sufrir ataques
cardiacos o cerebrales.

CONTROLAR EL PESO

)

Comer pescado azul, fibra, fruta y verdura. Reducir
grasas saturadas e hidrogenadas, la sal y el alcohol.

VIGILAR EL PERIMETRO
ABDOMINAL

)

Mediante el fndice de Masa Corporal (IMC). A partir de
los 25 kg/m2 se considera sobrepeso y a partir de los
30 kg/m2 se considera obesidad.

%

CONOCER EL RIESGO
CARDIOVASCULAR

Es un marcador de riesgo coronario. En mujeres debe
ser inferior a 88 cm y en hombres inferior a 102 cm.

= % REVISAR LOS NIVELES DE
Aloco] COLESTEROL Y GLUCOSA.

Realizar examen fisico y saber antecedentes
personales y familiares para individualizar las pautas.

|! COMPROBAR LA PRESION
"-@ ARTERIAL
CD

Los niveles de colesterol total no deben superar los
200 mg/dly los de glucosa en sangre no deben estar
por encima de 100 mg/dl en ayunas o de 140 mg/dl dos
horas después de comer.

NI
O APRENDER A CONTROLAR EL

@ ESTRES Y LA ANSIEDAD

La presion sistolica no debe ser superior a 140 mmHg
y la diastélica no debe superar los 85 mmHg. Tras un
evento cardiovascular, la presién debe estar por debajo
130/80 mmHg.

Gooo| ADHERENCIA AL
99(~]| TRATAMIENTO

El aumento de tensién emocional es peligroso para
el corazdn y dificulta el seguimiento de una vida
saludable.

Se debe seguir la pauta de tratamiento recomendada por
el especialista. Se estima que no seguir un tratamiento
puede causar 125,000 muertes por enfermedad
cardiovascular cada afio.
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