
:: ELENA R. COSTILLA
VALLADOLID. El corazóneselmo-
tor que da vida a nuestro cuerpo,
tras un infarto agudodemiocardio,
hay zonas quequedandañadas yya
no se recuperan, con la consiguien-
te pérdida de calidad de vida para el
paciente. Hasta ahora era así, pero
dentro depoco esto puede cambiar,
todo gracias a una investigación en
laqueparticipanmásdequincegru-
pos de investigación europeos, en-
tre ellos el Instituto deCiencias del
Corazón, Icicor, dependiente del
Hospital Clínico Universitario de
Valladolid. Se trata de administrar
células madre del propio paciente
(extraídas de sumédula ósea) en la
zonadel infarto. Esas células, expli-
ca del director del Icicor, el doctor
Alberto SanRomán, «reconocen lo
queocurrey sehavisoque impiden
que el corazón se siga deteriorando
y empeorando su función».
El Icicor realizó en 2002, por pri-

mera vez en España, un trasplante
de célulasmadre demédula ósea a
un paciente con infarto agudo de
miocardio para regenerar el mús-
culo cardiaco. Ese año comenzó el
cambio en las teoría que hablaban
de que, después del nacimiento, el
corazón ya no tenía capacidad de
regeneración. Para llevar a cabo ese
trasplante, el Icicor lo hizo en cola-
boración con los hematólogos del
Hospital Universitario Río Horte-
ga e investigadores del Instituto de
Biología GenéticaMolecular de la
UVA, así nació el grupoTecam,Te-
rapiaCelularAplicada alMiocardio,
al que se sumó también el Hospi-
talUniversitarioGregorioMarañón
deMadrid.Durante tres años se tra-
taron a 75 pacientes, el reto ahora
es demostrar que este estudio que
«sugiere» que las célulasmadre po-
drían ser beneficiosas para pacien-
tes que han sufrido un infarto está
en lo cierto.
Para comprobar que realmente

es así, se ha conformado un equipo

de colaboración demás de quince
grupos europeos, que llevarán a
cabo un estudio en 3.000 pacien-
tes. El Icicor tomará parte activa en
el equipo y no solo se encargará de
tratar a pacientes, sino también de
analizar todas las técnicas de ima-
gen llegadas de todos los grupos de
investigación. Demomento, no se
conoce cuántos pacientes de Cas-
tilla y León participarán en este es-
tudio, todo depende de los que, a

partir del inicio del estudio, fijado
para el primer semestre del próxi-
mo año, lleguen con un infarto y
permitan ser incluidos en el estu-
dio. En España, participan un total
de quince centros, que se han com-
prometido a incluir a 500pacientes.

Enelmedio rural
El doctor SanRomán reconoce que
el de las células madre sea quizá
el proyectomás «atractivo» del Ici-

cor, pero para él no es más impor-
tante que el resto de los que llevan
a cabo, entre ellos, los que «más ilu-
sionan» son los que comienzan al
ver quehayunproblema en los pa-
cientes de Castilla y León. En este
sentido han desarrollado dos estu-
dios para dar solución a problemas
que sufre nuestra población enve-
jecida y dispersa en elmedio rural.
Las personasmayores sufren, de

manera frecuente, estenosis aórti-

ca degenerativa, una enfermedad
de la válvula aórtica –que separa el
ventrículo izquierdo del corazón
de la aorta y por la que pasa toda la
sangre que va al organismo– y que,
con los años se degenera, se calci-
fica y no se abre lo suficiente. Has-
ta ahora la única solución era la ci-
rugía, pero tiene «un alto riesgo»
en personasmayores, el Icicor está
estudiando un tratamiento alter-
nativo conuna prótesis que permi-
te, sin abrir el pecho, llegar a la vál-
vula «a través de las arterias de las
piernas, con un cateterismo».
El otro estudio tiene como obje-

tivo a los pacientes que sufren un
infartodemiocardioenelmedio ru-
ral, donde no es habitual que haya
un centro en el que poder hacer un
cateterismocardiaco, el Icicorhadi-
señado una estrategia, que ya está
aceptada anivelmundial, y quede-
muestra queenestos casos la admi-
nistración deun fármaco –un fibri-
nolítico, que rompeel tromboyabre
la arteria– es «tanbueno comoabrir
la arteria inmediatamente tras su-
frir el infarto». La apertura de la ar-
teria esnecesaria en cualquier caso,
peroconel fármacose ‘ganan’24ho-
ras antesdehacer esa intervención.

Célulasmadre paramejorar la vida
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Los beneficios
del aceite de oliva
Que tomar aceite de oliva es
bueno para la salud no es nove-
doso, es la herenciamilenaria
de nuestra culturamediterrá-
nea, pero este ‘oro verde’ sigue
sorprendiendo por susmúlti-
ples propiedades, aún descono-
cidas. El Icicor está investigando
el potencial del ácido oleanólico
en el tratamiento de lamiocar-
ditis, una inflamación del cora-

zón, poco frecuente, que afecta
a personas jóvenes y que tiene
una altamortalidad. En concre-
to, se investiga el poder de este
ácido en el tratamiento de en-
fermedades que producen infla-
mación, como la esclerosismúl-
tiple. Demomento, se ha hecho
un estudio en ratones, a los que
se provoca una inflamación del
corazón, y los resultados son
«prometedores», pero el doctor
San Román prefiere ser «cauto»
porque esos resultados pueden
no tener nada que ver con los
que se hagan en animalesmás

grandes, y en humanos, algo
que tardará aún años .
El doctor SanRomán lleva un

lustro dirigiendo el Icicor, su fi-
losofía es que «el saber sí ocupa
lugar» y tambiénmuchos es-
fuerzos económicos, de ahí que
el objetivo de este instituto sea
«centrarse en lo que vemos que
sufren los pacientes cuando pa-
samos consulta». De hecho, el
Icicor nació en 1993 para dar res-
puesta a la altamortalidad por
causas cardiovasculares en la co-
munidad, por encima de lame-
dia nacional.

El presidente del Icicor
cree que «esas células
impiden que el corazón
se siga deteriorando»

El Icicorcolaboraenunestudioeuropeoquebuscademostrarque la implantacióndecélulasmadre
enelcorazóndeunpacientequehasufridoun infartoayudaaregenerarelmúsculocardiaco
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