AVANCES CLINICOS

La insuficiencia cardiaca y la aterotrombosis centran la investigacion del
grupo colaborativo de la Clinica y el Cima de enfermedades cardiovasculares

Elgrupoestdformado porespecialistas de Cardiologia, Nefrologia, Oncologia,
Radiologia y Medicina Vascular, junto a los investigadores del Cima.
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CUN B El corazon y su correcto
funcionamiento es el punto de
partida del grupo colaborativo
de investigacion en enferme-
dades cardiovasculares. Bajo
estanomenclatura se clasifican
una amplia serie de dolencias
como la hipertensién arterial,
cardiopatias o la insuficiencia
cardiaca. Todas ellas, en su
conjunto, son la principal cau-
sa de muerte en todo el mundo
segun datos de la Organizacion
Mundial de la Salud.

En concreto, este equipo de
la Clinica y el Cima Universidad
de Navarra centra su investi-
gacion en dos lineas: la insufi-
ciencia cardiaca yla aterotrom-
bosis. En ambas se lleva cabo
un trabajo multidisciplinar que

consigue aunar el trabajo clini-
co con el de laboratorio con el
objetivo de mejorar tanto en el
diagnostico como en el trata-
miento de estas enfermedades.

“La colaboracién consiste en
investigar nuevos biomarca-
dores diagnosticos y nuevas
dianas terapéuticas paraambas
lineas. Asociadas a la insufi-
ciencia cardiaca se estudia en
relacion a la fibrilacion auricu-
lar, la enfermedad renal croni-
ca, la afectacion cerebral y la
cardiotoxicidad del tratamien-
to del cancer. Mientras que en
aterotrombosis la investiga-
cion se centra en el ictus cere-
bral, la enfermedad arterial pe-
riférica y 1a trombosis asociada
al cancer”, explica el Dr. Javier




T

Diez, director del programa y
codirector del Departamento
de Nefrologia de la Clinica.

Un amplio enfoque gracias a
la implicacion de los Departa-
mentos de Cardiologia, Nefro-
logia, Radiologia, Oncologia y
el Area de Medicina Vascular
junto a los laboratorios de en-
fermedades cardiovasculares
del Cima.

INSUFICIENCIA CARDIACA. Qué
le pasa al corazon del paciente
con insuficiencia cardiaca cré-
nica es la pregunta que quie-
ren responder en esta linea de
investigacion. “A lo largo del
tiempo el corazon de estos pa-
cientes, sometido a un exceso
de carga, desarrolla una serie
de alteraciones en todos los
componentes celulares que for-
man parte del corazén”, apunta
la Dra. Arantxa Gonzalez, in-
vestigadora principal del Cima.

Una de estas alteraciones es
el desarrollo de la fibrosis mio-
cardica, pequenas cicatrices
por acimulo de colageno que
se van formando en el tejido
y que, a largo plazo, provocan
serias consecuencias para el
pronostico del paciente. “Ese
acimulo de colageno que no
deberia estar ahi hace que el
corazon se vuelva mas rigido,
exigiendo mas esfuerzo y difi-
cultando su correcto funciona-
miento”.

Al mismo tiempo, explica la
Dra. Gonzalez, “altera la co-
municacién entre otros tipos
celulares, por ejemplo, puede
afectar a la comunicacion en-
tre los cardiomiocitos, que se
encargan de la contraccion del
corazon. Y su incorrecta activi-
dad puede contribuir a la apa-
ricion de arritmias”.

Por ello, los investigadores
estudian los mecanismos res-
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“La colaboraciéon
consiste en investigar
nuevos biomarcadores
diagnosticos y nuevas
dianas terapéuticas para
ambas lineas”.

Dr. Javier Diez

Director del programa

y codirector del Departamento
de Nefrologfa de la Clinica.
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Deteccion de fibrosis en una
biopsia cardiaca de un paciente
con insuficiencia cardiaca.

ponsables de la fibrosis a ni-
vel celular y molecular para
entender cuales son los mas
importantes en ese proceso v,
asi, identificar nuevas dianas
terapéuticas.

Ademas, otra vertiente es la
bisqueda de biomarcadores de
facil acceso. “Desde hace unos
afnos intentamos encontrar en
la sangre de estos pacientes o
mediante técnicas de imagen
biomarcadores quereflejen ese
dafio y nos permitan identificar
precozmente a los pacientes
con mal pronoéstico y avanzar
hacia la aplicacion de un trata-
miento personal dirigido a tra-
tar esas alteraciones”, afiade.

ATEROTROMBOSIS. Los vasos
sanguineos, junto al corazon,
son el otro foco de este progra-
ma. Una de las patologias rela-
cionadas esla arterioesclerosis,
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un proceso inflamatorio que
favorece el depésito de coleste-
rol y la infiltracién celular (pla-
ca de ateroma) que engrosan la
pared vascular y reducen la luz
de ese vaso.

Una acumulacién que entra-
fa sus riesgos, especialmente
si esa placa se rompe y produce
una trombosis en el vaso, ya
que puede desencadenar un

Arriba, imagen de un trombo de un
paciente con ictus que estudian en
el laboratorio.

A la derecha, dos equipos del Cima
estan implicados en este grupo
colaborativo.

Medicina Cardiorenal, una fusion necesaria

Una de las principales apues-
tas es la creacion de la Unidad
de Medicina Cardiorenal, tan-
to clinica como de investiga-
cion, en colaboracion entre los
Departamentos de Cardiologia
y Nefrologia. “Se sabe que la
mayoria de pacientes cardio-
patas con el tiempo desarro-
llan enfermedad renal. Y la
inmensa mayoria de enfermos
renales a los afios desarrolla
cardiopatias. Siendo asi que,
al final, son enfermos mix-
tos”, sefala el Dr. Javier Diez,
director del programa, codi-
rector del Departamento de
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infarto agudo de miocardio o
unictus. “Estamos intentando
ver cuales son los mecanismos
implicados en ese proceso con
el fin de encontrar nuevas dia-
nas terapéuticas que permitan
detener su progesion”, descri-
bela Dra. Josune Orbe, investi-
gadora principal del Cima.
Actualmente, los tratamien-
tos para prevenir la aparicion
de la trombosis son los anti-

Nefrologia de la Clinica y res-
ponsable de investigacion del
Departamento de Cardiologia.
El corazén y el rifion estan
interrelacionados. Como ex-
plica el especialista, el buen
funcionamiento del rifién ase-
gura la buena funcién del co-
razén, y viceversa. Por lo que
cuando un paciente desarrolla
una enfermedad crénica de
uno de los dos 6rganos, el otro
acaba afectandose también.
Pese a que algunos de los me-
canismos implicados en esa
relacion se conocen, todavia
quedan otros por investigar.

coagulantes orales. Sin embar-
g0, pese a que funcionan bien,
pueden producir un efecto se-
cundario: hemorragias. Esta es
una consecuencia que buscan
evitar en este programa con
nuevas moléculas capaces de
prevenir la trombosis y que no
se produzcan problemas he-
morragicos. “Trabajamos tam-
bién en el ambito del trombo
no solo en conocer c6mo se

“Estamos investigando
esos mecanismos con laidea
de identificar biomarcadores
diagnosticos y nuevas dianas
terapéuticas de la doble afec-
tacion. Lo que favoreceria la
prevencion, ya que si se diag-
nostica de forma temprana el

El buen funcionamiento
del rinén asegura labuena
funcién del corazon,

y viceversa.

forma y se lisa, sino también
en establecer cuales son los
componentes, las proteinas
o las células que lo forman y
que, en algunos pacientes, lo
hacen resistente a los farma-
cos”, agrega. Mediante el estu-
dio de ese fenotipo resistente,
los investigadores podrian dar
un paso mas: establecer nue-
vos tratamientos que consigan
mejorar la lisis del trombo.

dafio en un érgano podemos
evitar la progresion del mismo
y su complicaciéon con el dafio
del otro 6rgano”, afirma el Dr.
Diez.

“Ademas, estamos llevan-
do a cabo un programa de
sesiones clinicas conjuntas
con cardidlogos y nefrologos
para prestar mucha atencion
a los aspectos nefrologicos en
pacientes cardidpatas, yala
inversa. Junto a esta activi-
dad clinica, esta el trabajo de
investigacion que desarrolla
proyectos cardiorenales”,
concluye.





