JORNADAS ANDALUZAS

SALUD INVESTIGA

CADIZ - 20|21|22 - OCTUBRE 2010

LIBRO DE
COMUNICACIONES

JUNTA DE ANDALUCIA
CONSEJERIA DE SALUD

ERIA DE SAL

Organiza:

Fundacién Progreso y Salud




EDITA
Fundacion Progreso y Salud

DEPOSITO LEGAL
SE 6438-2010

ISBN
978-84-693-2473-8

LA FECHA DE LA ULTIMA ACTUALIZACION DE LA INFORMACION
RECOGIDA EN ESTE DOCUMENTO ES DE 8 DE OCTUBRE DE 2010




www jornadasaludinvestiga.es .,

JORNADAS ANDALUZAS

SALUD INVESTIGA
COMUNICACIONES

CIENTIFICAS




‘ JORNADAS ANDALUZAS

SALUD iINVESTIGA

CADIZ - 20|21|22 - OCTUBRE 2010

(@
F—
COMUNICACIONES

ORALES

MESA 1. SALA POLIVALENTE
JUEVES 21 de 15:30 a 16:30

MESA 2. SALA POLIVALENTE
JUEVES 21 de 16:30a 17:30

MESA 3. SALA POLIVALENTE
JUEVES 21 de 17:30 a 18:30

MESA 4. SALA 4
VIERNES 22 de 9:30 a 10:30

MESA 5. SALA POLIVALENTE
VIERNES 22 de 9:30 a 10:30

MESA 6. SALA 4
VIERNES 22 de 10:30 a 11:30

MESA 7. SALA POLIVALENTE
VIERNES 22 de 10:30 a 11:30

JORNADAS DECLARADAS DE INTERES:

SANITARIO
Ministerio de Sanidad y Politica Social

CIENTiFICO-SANITARIO
Consejeria de Salud. Junta de Andalucia

CIENTIFICO y PROFESIONAL
Organizacion Médica Colegial de Esparia

Jornadas en proceso de acreditacion como
Programa de Formacion continuada por fa
Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia



JORNADAS ANDALUZAS

SALUD INVESTIGA

CADIZ -20(21|22- OCTUBRE 2010

MESA 1, SALA POLIVALENTE, JUEVES 21 DE OCTUBRE, 15:30 - 16:30 H.

CODIGO

0-1

AUTOR PRINCIPAL

POZO CORBALAN, M.

CAMACHO BEJARANO, R.

ORTEGA CALVO, MANUEL

VAS, JORGE

CALDERON DURAN, Al*

RUIZ VEGUILLA, MIGUEL

DE PRADO HIDALGO, M.J.

TiTULO

COMPARACION DE LA HEMODINAMIA EN PACIENTES SOMETIDOS A TERA-
PIAS DE REEMPLAZO RENAL A ALTO FLUJO VS A MUY ALTO FLUJO, EN SI-
TUACIONESDE SHOCK SEPTICO, POR ENFERMERAS DE UNA UCI DE Il NIVEL

ANALISIS DEL PROCESO ASISTENCIAL CANCER DE MAMA EN ANDALUCIA

CALIDAD DE VIDA RELACIONADA CON LA SALUD EN PACIENTES DE ALTO
RIESGO CARDIOVASCULAR EN SITUACION DE PREVENCION PRIMARIA:
RESULTADOS DEL ESTUDIO PREDIMED-SEVILLA

EFECTO TERAPEUTICO DE LA ACUPUNTURA EN LA LUMBALGIA AGUDA
INESPECIFICA

SEGURIDAD DEL TRATAMIENTO ANTICOAGULANTE ORAL (TAO) EN
PACIENTES DIABETICOS. PRESCRIPCION DE FARMACOS

EFICACIA DE UN PROGRAMA DE INTERVENCION PSICOEDUCATIVA EN
FAMILIAS CON NINOS Y ADOLESCENTES CON TDAH: UNA EXPERIENCIA
ANDALUZA EXPORTADA AL NATIONAL HEALTH SERVICE (NHS)

PERSPECTIVA DE LOS PROFESIONALES SANITARIOS SOBRE EL PROYECTO
DE HUMANIZACION DE LA ATENCION PERINATAL (PHAPA)

MESA 2, SALA POLIVALENTE, JUEVES 21 DE OCTUBRE, 16:30 - 17:30 H.

PAGINA

51

51

51

52

52

53

58

CODIGO

0-8

AUTOR PRINCIPAL

LORA ESPINOSA, A*

YANG LAI, R.

YANG LAl R.

BENITEZ RODRIGUEZ, E.

MOLINA MONTES, M.E.

SANCHEZ PEREZ, M.J.

DUENAS RODRIGUEZ, M.

TiTULO

ACCIDENTES Y TRASTORNOS DEFICIT DE ATENCION CON/SIN HIPERACTIVI-
DAD (TDAH) Y NEGATIVISTA DESAFIANTE (TND) EN ESCOLARES DE 6 A 14
ANOS DE ANDALUCIA. CONOCER SUS CARACTERISTICAS, PRIMER PASO
PARA SU PREVENCION

AGRUPACION DE FALLOS VACUNALES EN UN CLUSTER DE ENFERMEDAD
POR MENINGOCOCO C

COMPORTAMIENTOS DE LA MORTALIDAD EN JOVENES DURANTE LA
PANDEMIA DE GRIPE A [H1N1

CANCER DE MAMA EN UN DISTRITO SANITARIO: TENDENCIA TEMPORAL
Y CAMBIOS EN SU PATRON EPIDEMIOLOGICO

INGESTA DIETETICA DE MAGNESIO Y DE HIERRO Y RIESGO DE CANCER DE
PANCREAS EN LA COHORTE EPIC (EUROPEAN PROSPECTIVE INVESTIGATION
INTO CANCER AND NUTRITION)

INDICADORES PARA LA VIGILANCIA Y CONTROL DEL CANCER EN GRANADA:
UTILIDAD DE UN REGISTRO DE CANCER DE POBLACION

DETERMINANTES DE LA EVOLUCION DE LA CALIDAD DE VIDA RELACIONADA
CON LA SALUD EN PACIENTES CORONARIOQS: ESTUDIO PROSPECTIVO

PAGINA

53

54

54

55

55

55

56



. JORNADAS ANDALUZAS

SALUD INVESTIGA

CADIZ - 20|21|22- OCTUBRE 2010

MESA 3, SALA POLIVALENTE, JUEVES 21 DE OCTUBRE, 17:30 - 18:30 H.
CODIGO AUTOR PRINCIPAL TiTULO PAGINA

0-15 RUIZ PEREZ, ISABEL DIFERENCIAS DE GENERO EN SALUD MENTAL. PAPEL DE LOS DETERMINAN- 56
TES PSICOSOCIALES Y DEL TRABAJO REPRODUCTIVO

0-16 CORDOBA DONA, J.A. DESIGUALDADES SOCIALES EN TUBERCULOSIS EN EL CAMPO DE GIBRALTAR 57
1997-2007: ANALISIS MULTINIVEL

0-17 SALAZAR COUSO, A. PREVALENCIA DE DOLOR CRONICO EN PACIENTES CON DISCAPACIDAD 5%

0-18 RUIZ PEREZ, ISABEL PREVALENCIA DE VIOLENCIA POR UN COMPANERO INTIMO EN ESPANA. 57
UN ESTUDIO NACIONAL EN ATENCION PRIMARIA

0-19 CORONADO VAZQUEZ, PREVALENCIA DE OBESIDAD EN ESCOLARES DE TRES COMARCAS RURALES 58
VVALLE
0-20 MUNOQZ SANCHEZ, C. LA ASISTENCIA EN LAS CONSULTAS DE FARMACIA HOSPITALARIA MEDIANTE 58

LA UTILIZACION DE LAS NUEVAS TECNOLOGIAS

0-21 HERRERA ESPINEIRA, C. VARIABILIDAD EN LOS COSTES DE LA PRACTICA CLINICA EN LAS INTERVEN- 58
CIONES DE PROTESIS DE CADERA Y RODILLA Y LAS CARACTERISTICAS
DE LOS PACIENTES

MESA 4, SALA 4, VIERNES 22 DE OCTUBRE, 9:30 - 10:30 H.

CODIGO AUTOR PRINCIPAL TiTULO PAGINA

0-22 FERNANDEZ-NOGUERAS CIRUGIA ROBATICA EXPERIMENTAL DE ViA AERODIGESTIVA SUPERIOR 59
JIMENEZ, F (¥) (VADS)

0-23 PACHECO HERRERO, MAR  DENERVACION COLINERGICA Y DEPOSITO DE BETA-AMILOIDE EN UN 59

MODELO TRANSGENICO DE ALZHEIMER

0-24 DOMINGUEZ SIMEON, M.J.  EFECTO PROTECTOR DEL ACEITE DE OLIVA RICO EN POLIFENOLES SOBRE 60
LA HIPERTENSION ARTERIAL

0-25 ROMAN TORRES (¥, P EFECTOS DE UNA DIETA MEDITERRANEA, SUPLEMENTADA CON ACEITE DE 60
OLIVA O CON FRUTOS SECOS, SOBRE LAS PRESIONES ARTERIALES AMBU-
LATORIAS EN PACIENTES HIPERTENSOS DE ALTO RIESGO CARDIOVASCULAR

0-26 GARCIA CAMACHO, ENSAYO SOBRE DISPOSITIVO DE OXIGENACION EXTRACORPOREA A 61
CARLOS PULMON PARADO, SIN BOMBA, PARA TRASLADO DE PACIENTES CRITICOS

0-27 ESTALELLA MENDOZA, IMPACTO DE LA QUIMIOTERAPIA ADYUVANTE EN LA CALIDAD DE VIDA 61
SARA DE MUJERES CON CANCER DE MAMA.

0-28 CALDERON DURAN, A.l. INFLUENCIA DEL SEXO EN LA RESPUESTA INFLAMATORIA TRAS CIRUGIA POR 61

CANCER GASTRICO Y CANCER DE COLON

0-29 JIMENEZ SANCHEZ, ROCIO  RELACION ENTRE EL COMPORTAMIENTO ALIMENTARIO Y RIESGO DE 62
MALNUTRICION EN ANCIANOS CON TRASTORNOS PSIQUIATRICOS



. JORNADAS ANDALUZAS

SALUD INVESTIGA

CADIZ -20(21|22- OCTUBRE 2010

MESA 5, SALA 4, VIERNES 22 DE OCTUBRE, 10:30 - 11:30 H.

CODIGO AUTOR PRINCIPAL TiTULO PAGINA

0-30 BRAVO , L. LA ADMINISTRACION CRONICA DE DESIPRAMINA PREVIENE LA 62
EXPERIENCIA NEGATIVA AFECTIVA DEL DOLOR CRONICO

0-31 ESTEBAN , FJ. LA DIMENSION FRACTAL CEREBRAL EN EL DIAGNOSTICO DE ENFERMEDA- 63
DES NEUROLOGICAS: APLICACION EN LA ESCLEROSIS MULTIPLE Y EN
LA RESTRICCION DE CRECIMIENTO INTRAUTERINO

0-32 CAMACHO GARCIA, R.J. PAPEL DE LA PROTEINA DE ADHESION SINAPTICA NEUREXINA 1 EN 63
AUTISMO
0-33 CALDERON SANDUBETE, E. - PNEUMOCYSTIS JIROVECI EN RECIEN NACIDOS PRETERMINO: 63

PREVALENCIA Y POSIBLES IMPLICACIONES CLINICAS

0-34 DEL CAMPO , J.A. ENCEFALOPATIA HEPATICA EN PACIENTES CON CIRROSIS: BASES 64
MOLECULARES Y ESTUDIOS FUNCIONALES

0-35 MARCHAL CORRALES, JA.  PURIFICACION Y EXPANSION DE CELULAS MULTIPOTENTES DE TIPO ENDO- 64
TELIAL DE LIPOASPIRADOS CON POTENCIAL APLICACION EN REGENERACION
CARDIOVASCULAR

0-36 SANCHEZ LOPEZ, A.M. GENERACION Y CARACTERIZACION DE UNA NUEVA LINEA CELULAR HUMA- 65

NA DE CANCER DE PULMON MINIMAMENTE PASADA COMO ALTERNATIVA
PARA LA INVESTIGACION EN CANCER

0-37 MACIAS GONZALEZ, THE ORPHAN NUCLEAR RECEPTORS RORG1 AND PPARG2 TRANSCRIPTIO- 65
MANUEL NAL LINKS IN DIABESITY



JORNADAS ANDALUZAS

SALUD INVESTIGA

CADIZ - 20|21|22- OCTUBRE 2010

MESA 6, SALA POLIVALENTE, VIERNES 22 DE OCTUBRE, 9:30 - 10:30 H.

CODIGO

0-38

0-39

0-40

0-41

0-42

0-43

0-44

0-45

AUTOR PRINCIPAL

GARCIA LORA, ANGEL
MIGUEL

GARCIA LORA, ANGEL
MIGUEL

BLANCA LOBATO, A. J.

LOPEZ RUIZ, E.

ROMERO GRIMALDI,
CARMEN

ALBA-DELGADO, C.

FERNANDEZ-LLEBREZ
DEL REY, PEDRO

GARCIA-ALLOZA |, M.

TiTULO

ALTERACIONES SUCESIVAS EN LA EXPRESION DE MOLECULAS HLA-|
ORIGINAN INMUNOESCAPE Y CELULAS DE MELANOMA DIRECTAMENTE
MAS ONCOGENICAS

EL GEN FHIT ESTA IMPLICADO EN LA REGULACION DE LA EXPRESION
DE MOLECULAS MHC DE CLASE | EN CELULAS TUMORALES

CAPTOPRIL: EFECTOS ANTIOXIDANTES EN RATAS HIPERTENSAS

DIFERENCIACION CONDROCITICA INDUCIDA POR SOX-9 EN CELULAS
MADRE MESENQUIMALES AISLADAS DE LA GRASA INFRAPATELAR DE
PACIENTES CON OSTEOARTRITIS

EL DOLOR NEUROPATICO Y EL ESTRES CRONICO DISMINUYEN LA
NEUROGENESIS EN EL HIPOCAMPO DE LA RATA ADULTA

IMPLICATION OF NMDA-RECEPTORS OF LOCUS COERULEUS IN THE
ANALGESIA INDUCED BY ANTIDEPRESSANTS IN NEUROPATHIC PAIN

EL FACTOR DE CRECIMIENTO TIPO INSULINA 1 (IGF1) ESTIMULA LA NEURO-
GENESIS EN UNA REGION DE LA ZONA SUBVENTRICULAR DEL HIPOTALAMO
DE RATAS ADULTAS

RESPUESTA DE LA MICROGLIA AL TRATAMIENTO CON ANTICUERPO
ANTI-BETA AMILOIDE EN RATONES APP/PSTXCX3CR1/GFP

PAGINA

66

66

66

67

67

67

68

68



JORNADAS ANDALUZAS

SALUD INVESTIGA

CADIZ -20(21|22- OCTUBRE 2010

MESA 7, SALA POLIVALENTE, VIERNES 22 DE OCTUBRE, 10:30 - 11:30 H.

CODIGO

0-46

0-47

0-48

0-49

0-50

0-51

0-52

0-53

AUTOR PRINCIPAL

TIRADO VELEZ, JOSE M.

MONTES DE OCA
GONZALEZ, A.

HERRERO MARTIN, G.

GONZALEZ APARICIO, R. J.

LEIVA CEPAS, F

GARCIA BLESA, ANTONIO

QUINTANA LOPEZ, L.

ARIAS MEDIANO, J. L.

TiTULO

LA INHIBICION FARMACOLOGICA DEL METABOLISMO INTRACELULAR
DE LOS ACIDOS GRASQS ARRESTA EN FASE DE SINTESIS A LAS CELULAS
DE MIELOMA MULTIPLE

LA METILACION DE SM22¢. ES UN FACTOR DETERMINANTE EN LA
CALCIFICACION INDUCIDA POR P EN CELULAS DE MUSCULO LISO VASCULAR

LA RUTA DE SENALIZACION WNT EN LA DETERMINACION DE PROGENITORES
PANCREATICOS

LOS LIGANDOS CANNABINOIDES DELTA-9-THC Y OLEILETANOLAMIDA
EJERCEN EFECTOS BIFASICOS SOBRE NEURONAS DE DOPAMINA:
NEUROPROTECCION A BAJAS DOSIS Y PROAPOPTOSIS A DOSIS ALTAS

MODELOS EXPERIMENTALES EN REGENERACION MUSCULAR. EXPERIENCIA
EN RATA WISTAR

MUTACIONES EN DIVERSAS SERINAS DEL ADAPTADOR LAT INDUCEN
CAMBIOS EN EL PROGRAMA DE ACTIVACION TRANSCRIPCIONAL DE
LINFOCITOS T

PAPEL DEL OXIDO NITRICO EN EL EFECTO ANTIPROLIFERATIVO DE LAS
CITOQUINAS PROINFLAMATORIAS SOBRE LAS CELULAS BETA DE ISLOTES
EN CULTIVO

POTENCIACION DE LA ACTIVIDAD ANTITUMORAL DE GEMCITABINA
MEDIANTE NANOPARTICULAS POLIMERICAS BIODEGRADABLES

PAGINA

69

69

69

70

70

71

71

71



MESA 1, SALA POLIVALENTE, JUEVES 21 DE OCTUBRE,
15:30 - 16:30 H.  ENFERMERIA - ATENCION PRIMARIA

0-1. COMPARACION DE LA HEMODINAMIA EN PACIENTES
SOMETIDOS A TERAPIAS DE REEMPLAZO RENAL A ALTO
FLUJO VS A MUY ALTO FLUJO, EN SITUACIONES DE SHOCK
SEPTICO, POR ENFERMERAS DE UNA UCI DE Il NIVEL

POZO CORBALAN, M. / CARRENO SANCHEZ, M.R. / FERNANDEZ
RODRIGUEZ, I. / AVILES SANCHEZ, R. / PALOMO CARMONA, F. /
VERA BAZAN, J.M / CANTERO HERNANDEZ, U. / JIMENEZ FERNAN-
DEZ, M.S [ GARCIA VIVAS, M.J

HOSPITAL CLINICO UNIVERSITARIO VIRGEN DE LA VICTORIA. SERVICIO DE
CUIDADOS INTENSIVOS. MALAGA.

INTRODUCCION: debido al aumento de los tratamientos de alto volu-
men en nuestra unidad,se realizo un estudio para ver la repercusion que
tiene sobre la hemodindmica del paciente en shock-séptico. OBJETIVO:
Analizar los efectos hemodindamicos en pacientes con shock séptico
sometidos a hemofiltracion de alto volumen (35mifkg/h) y a muy alto
volumen (>55ml/kg/h). MATERIAL Y METODO: Se realizé un estudio pros-
pectivo experimental y aleatorizado de enero a noviembre de 2009 en
pacientes ingresados en UCI en situacion de shock séptico que precisa-
ron hemofiltracion. Se dividieron en dos grupos: un grupo control donde
la hemofiltracion se realizaba a 35ml/kg/h, y un grupo intervencion a
55mi/kg/h con pulsos. Los parametros hemodinamicos fueron medidos al
ingreso y cada 24horas. RESULTADOS: Se recogieron datos de 30 pacien-
tes (21 hombres y 9 mujeres), de edad media 59+ 13 afos. No existieron
diferencias significativas en los parametros hemodinamicos al ingreso
en la Unidad. La hemofiltracion se practicd durante 6,4+4,5 dias en el
grupo control y 5,7+3,1 en el grupo intervencion. Igualmente no exis-
tieron diferencias significativas en los parametros hemodinamicos, ni en
la administracion de drogas vasoactivas entre ambos grupos. Si existio
diferencias en la supervivencia a 28 dias, 86,7% en el grupo intervencion
frente al 53,3% del otro (p=0,46). Conclusion: Podemos afirmar que la
hemofiltracion de muy alto volumen debe ser |a eleccion, ya que mejora
la supervivencia de los pacientes sin alterar los parametros hemodina-
micos, destacando la importancia de Enfermeria en el montaje, manejo,
vigilancia del correcto funcionamiento del equipo, y del control del pa-
ciente para evitar complicaciones potenciales.

0-2. ANALISIS DEL PROCESO ASISTENCIAL CANCER DE
MAMA EN ANDALUCIA

CAMACHO BEJARANO, R / MARISCAL CRESPO, M.l / MERINO NA-
VARRO, D / PADIN LOPEZ, S / ROBLEDO CARDENAS, F.J / RUBIO
BARRANCA, A / SANCHEZ SALADO, C

ESCUELA UNIVERSITARIA DE ENFERMERIA UNIVERSIDAD DE HUELVA
CAMPUS DE EL CARMEN AVDA. 3 DE MARZO, S/N. 21071 HUELVA

OBJETIVOS Analizar la implementacion del proceso asistencial Cancer de
mama en Andalucia MATERIAL Y METODOS Estudio descriptivo trans-
versal realizado desde Octubre de 2009 hasta Junio de 2010. El estu-
dio ha sido realizado en las Unidades de Patologia mamaria de cuatro
hospitales andaluces. La muestra incluye un total de 80 profesionales
sanitarios. Se ha realizado un doble andlisis del proceso asistencial can-
cer de mama en Andalucia a través del cuestionario CPSET, instrumento
disefiado, y previamente validado, para la valoracion de la organizacion y
funcionamiento de procesos asistenciales. La sequnda parte del estudio

incluye un cuestionario especifico sobre aspectos relacionados con el PAI
Cancer de mama y su desarrollo en las Unidades de Patologia mamaria
de los diferentes hospitales. RESULTADOS Se valoraron 6 dimensiones
relacionadas con la implementacion del PAI: organizacion centrada en
el paciente, coordinacion del proceso asistencial, comunicacion con el
paciente y familia, colaboracion con Atencion Primaria, monitorizacion
y sequimiento del proceso y preguntas adicionales. Los datos obtenidos
a través del cuestionario CPSET muestran diferencias significativas en la
organizacion y aplicacion del PAI Cancer de mama en los cuatro hospi-
tales andaluces incluidos en el estudio. El cuestionario especifico ademas
muestra importantes diferencias en el grado de conocimiento del PAI,
uso de evidencia cientifica entre los diferentes grupos de profesionales
sanitarios y opinion general sobre el proceso. Un 54,3% de los profesio-
nales incluidos conoce el PAI Cancer de mama, mientras que un 25,9%
utiliza guias clinicas y protocolos especificos de cancer de mama en su
desempefio profesional. EL 69,29 de los profesionales sefiala la exis-
tencia de un itinerario especifico para el tratamiento y seguimiento de
las mujeres diagnosticadas de cancer de mama, aunque existe una gran
variabilidad entre ellos. Un 28,49% reconoce que existan mecanismos de
registro con enfoque multidisciplinar y un 40,7% confirma la existencia
de un programa de rehabilitacion especifico. CONCLUSIONES El desarro-
llo e implementacion de los PAI es un proceso complejo no exento de
dificultades. Los datos obtenidos evidencian que el PAI Cancer de mama
se ha desarrollado desigualmente en los hospitales estudiados. El PAI
Céancer de mama implementado en Andalucia muestra areas susceptibles
de mejora para conseguir los objetivos inicialmente marcados. Se plantea
asi la necesidad de profundizar en las variables que han condicionado el
proceso de implementacion en cada hospital y los recursos disponibles
para mejorar los servicios de atencion y conseguir dar respuestas a las
necesidades de las mujeres con cancer de mama desde unos servicios
de calidad.

0-3. CALIDAD DE VIDA RELACIONADA CON LA SALUD EN
PACIENTES DE ALTO RIESGO CARDIOVASCULAR EN SITUA-
CION DE PREVENCION PRIMARIA: RESULTADOS DEL ESTU-
DIO PREDIMED-SEVILLA

ORTEGA CALVO, MANUEL / CORCHADO ALBALAT, YOLANDA / PINO
MEJIAS (D.ESTADISTICA US), RAFAEL / LEAL CALA, MARTA / MAR-
TINEZ CORDOBA, ELENA / MELLADO MARTIN, LIDIA / ROMAN TO-
RRES, PILAR / GARCIA DE LA CORTE, FRANCISCO / IGLESIAS BONI-
LLA, PABLO / LAPETRA PERALTA, JOSE

DISTRITO SANITARIO DE ATENCION PRIMARIA SEVILLA (SERVICIO AN-
DALUZ DE SALUD) Y CIBER FISIOPATOLOGIA OBESIDAD Y NUTRICION
(CIBEROBN), INSTITUTO DE SALUD CARLOS IlI, ESPANA. AVDA. DE JEREZ
SIN. 41013, SEVILLA. DEPARTAMENTO DE ESTADISTICA E INVESTIGACION
OPERATIVA DE LA UNIVERSIDAD DE SEVILLA.

OBJETIVO. Determinar la calidad de vida relacionada con la salud (CVRS)
en una muestra de pacientes de alto riesgo cardiovascular (RCV), en si-
tuacion de prevencion primaria (PP), antes de comenzar su participacion
en un ensayo clinico de intervencion dietética (Estudio PREDIMED: Pre-
vencion con Dieta Mediterranea) y compararla con la de referencia de
la poblacién espafiola mayor de 60 afios. MATERIAL Y METODOS. Disefio
y Ambito del Estudio: Estudio transversal anidado en un ensayo clinico
de intervencion dietética (Estudio PREDIMED) realizado en centros de
salud urbanos. Poblacion de Estudio: 393 pacientes (124 hombres y 269
mujeres) de alto RCV, de 55 a 80 afos, en situacion de PP. Todos estan
incluidos en el Estudio PREDIMED (ISRCTN 35739639; http://controlled-
trials.com/). Variables, Métodos de Evaluacion y Analisis Estadistico: La
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CVRS se midid a la inclusion de los pacientes en el estudio, mediante el
cuestionario SF-36. Las puntuaciones de las 8 dimensiones se calcularon
de acuerdo con el manual de interpretacion: http:/[iryss.imim.esfiryss/
pdfs/Manual-Puntuaci%C3%B3n_SF-36v1.pdf. Para cada dimension del
SF-36 los items se codificaron, agregaron y transformaron en una escala
que tenia un recorrido desde O (peor estado de salud) hasta 100 (mejor
estado de salud. Se calculd la media (M), desviacion estandar (DS), me-
diana y rango de las puntuaciones, asi como, para cada dimension, la
proporcion de individuos con la puntuacion maxima (“efecto techo”) y
con la puntuacion minima (“efecto suelo”). La poblacion utilizada como
referencia ha sido la adulta espafiola de mas de 60 afios (Med Clin 2003;
120: 568-573). Se considerd un error alfa del 5 %. Se compararon las
medias de las 8 dimensiones de nuestros pacientes con las de la pobla-
cion de referencia mediante el test de Wilcoxon. Aspectos Etico-Legales.
Cada participante ha firmado el correspondiente consentimiento infor-
mado. El proyecto ha sido aprobado por el Comité de Etica e Investiga-
cion Sanitaria del Distrito. RESULTADOS. Edad: mujeres: 68,3 y hombre
19,43. 2) Rol+:65,9. M y DS de las 8 dimensiones: 1) Funcion fisica: 73,3
27,55. 4) Salud general:+ 33,02). 3) Dolor corporal: 61,59 +fisico: 85,62
20,16. 7)+ 20,88. 6) Funcion social: 88,77 + 19,64. 5) Vitalidad: 63,95
+57,43  20,68). No hubo+ 32,43. 8) Salud mental: 66,29 +Rol emo-
cional: 86,56 diferencias estadisticamente significativas en ninguna de
las 8 dimensiones analizadas. CONCLUSIONES. Pacientes de alto RCV, en
situacion de PP, tienen una CVRS similar a la establecida como referencia
para la poblacion adulta espafiola mayor de 60 afios.

0-4. EFECTO TERAPEUTICO DE LA ACUPUNTURA EN LA
LUMBALGIA AGUDA INESPECIFICA

VAS , J /| MODESTO , M / AGUILAR , | / ARANDA , JM

UNIDAD DE TRATAMIENTO DEL DOLOR U.G.C. DONA MERCEDES 41700
DOS HERMANAS. SEVILLA.

OBJETIVO Evaluar la eficacia de la acupuntura en la lumbalgia aguda en
términos de mejoria en el Cuestionario de incapacidad por dolor lum-
bar de Roland-Morris (RMQ). Métodos Estudio prospectivo multicéntrico
controlado aleatorizado, con cuatro brazos, para comparar la acupuntura
real semi-estandarizada en puntos especificos (Grupo A), la acupuntura
no especifica (Grupo B), la acupuntura placebo (Grupo C) y el tratamiento
convencional (Grupo D). Los pacientes fueron cegados para los trata-
mientos de acupuntura real, acupuntura no especifica y acupuntura pla-
cebo. La evaluacion de los pacientes y el analisis de los resultados fueron
realizados por profesionales cegados en lo referente a la asignacion de
las distintas intervenciones. Se seleccionaron pacientes en edad laboral
con sintomatologia de lumbalgia aguda inespecifica derivados por los
médicos de familia de 4 Centros de Atencion Primaria. Los participantes
se evaluaron antes de la aleatorizacion vy al final de las semanas 3, 12
y 48 del inicio del tratamiento. La medida primaria de resultado fue la
mejoria clinica relevante (MCR) a las 3 semanas tras la aleatorizacion,
definida como reduccién en un 35% o mas en el RMQ. RESULTADOS
Se aleatorizaron 275 pacientes de los 340 potenciales participantes, con
una duracion media del episodio de lumbalgia de 6 dias. El 59% fueron
mujeres y la edad media fue de 42.7. Un 75% de los participantes te-
nian trabajo remunerado y mas del 50% referian estar satisfechos con
el mismo. Segun analisis por ITT, la MCR a las 3 semanas del inicio del
tratamiento se produjo en el 77.1% de los participantes del grupo A, en
el 73.5% del grupo B, en el 62.3% del grupo Cy el 42.9% del grupo D. Las
diferencias entre los grupos A, By C con respecto al grupo D (OR 4.71,
3.7,y 2.2, respectivamente) fueron estadisticamente significativas, como
lo es también las diferencias entre el grupo Ay C (OR 2.1). Entre un 40%

52 COMUNICACIONES | ORALES

y un 60% de los pacientes de los grupos A, B y C refirieron no tomar
ningun tipo de analgésicos, antiinflamatorios o miorrelajantes a la fina-
lizacion del estudio, mientras que el 60% de los participantes del grupo
D seguian con la dosis habitual de farmacos. Conclusion La acupuntu-
ra, tanto en puntos especificos, como en puntos no especificos 0 como
placebo, obtiene una mejoria clinica relevante superior al tratamiento
convencional en la lumbalgia aguda inespecifica, siendo esta diferencia
estadisticamente significativa.

0-5. SEGURIDAD DEL TRATAMIENTO ANTICOAGULANTE
ORAL (TAO) EN PACIENTES DIABETICOS. PRESCRIPCION
DE FARMACOS

CALDERON DURAN, AI* / MEDINA CALIZ, | / RODRIGUEZ IDiGORAS,
MI / RUIZ ESTEBAN, P / SANCHEZ-GARRIDO ESCUDERO, R

DELEGACION PROVINCIAL DE SALUD DE MALAGA. C/CORDOBA Ne4
29001 MALAGA

INTRODUCCION Y OBJETIVOS: Se sabe que la diabetes mellitus conlleva
un estado de hipercoagulabilidad que unido a las patologias con indi-
cacion TAO y a la situacion de polimedicados de la mayoria de estos
pacientes, pueden contribuir al desarrollo de complicaciones hematolo-
gicas. Por ello los objetivos de nuestro estudio son estimar la prevalencia
de pacientes con diabetes en TAO tratados con farmacos que interac-
cionan con anticoagulantes y determinar la sequridad de los pacientes
con diabetes en TAO. METODOLOGIA: Estudio longitudinal retrospectivo
realizado para el afio 2006 en la Provincia de Malaga. Poblacion de estu-
dio: Partiendo de una muestra aleatoria (849 pacientes) obtenida a partir
de los pacientes anticoagulados tratados en Atencion Primaria, seleccio-
namos el grupo de pacientes diagnosticados de diabetes (202 pacientes).
Variables principales: ultimo INR, complicaciones hemorragicas y trom-
béticas en los ultimos 6 meses. Farmacos administrados en este mismo
periodo. Informacion obtenida a partir de la historia clinica digital. Estu-
dio descriptivo con analisis de frecuencia y para las comparaciones anali-
sis bivariante utilizando pruebas Chi-2. RESULTADOS: Nuestros pacientes
presentan un 3% de hemorragias mayores, que en comparacion con el
estandar (<1% de hemorragias mayores) supone un valor significativa-
mente elevado (p=0,005); las hemorragias menores aparecen en un 4,5%
de los casos, que en comparacion con el estandar (<13 % de hemorragias
mayores) también presenta diferencias significativas (p<0,000), aunque
de signo contrario que en el caso de hemorragias mayores. Al comparar
los episodios de trombosis con el estandar encontramos que no existen
diferencias destacables. El 34,7% utiliza insulina, mientras que el 76,2%
toman antidiabéticos orales. Con respecto a los farmacos del grupo te-
rapéutico aparato digestivo, el 48,5% de los pacientes utiliza inhibido-
res de la bomba de protones; del grupo aparato cardiovascular el 65,8%
utiliza diuréticos; en relacion al grupo de los hipolipemiantes el 21,8%
utiliza simvastatina o atorvastatina. Y en relacion al uso de farmacos del
aparato locomotor el 30,7% utiliza antiinflamatorios y antirreumaticos
no esteroideos, mientras que el 51,0% usa analgésicos. CONCLUSIONES:
En nuestro grupo de pacientes diabéticos se detecta un alto porcentaje
de episodios hemorragicos mayores, mientras que se producen menos
episodios de hemorragias menores de lo esperado, aunque este ultimo
dato puede deberse a la falta de registro de éstos. El uso de farmacos con
mayor capacidad de interaccion con los ACO presenta frecuencias muy
altas en los grupos: analgésicos y diuréticos en los pacientes diabéticos.
Es necesario realizar un control farmacolégico en los pacientes diabéti-
cos anticoagulados y polimedicados.



0-6. EFICACIA DE UN PROGRAMA DE INTERVENCION PSI-
COEDUCATIVA EN FAMILIAS CON NINOS Y ADOLESCENTES
CON TDAH: UNA EXPERIENCIA ANDALUZA EXPORTADA AL
NATIONAL HEALTH SERVICE (NHS)

RUIZ VEGUILLA, MIGUEL / FERRIN ERDOZAIN, MAITE / SALCEDO
MARIN, MARIA DOLORES / MORENO GRANADOS, MARIA JOSEFA /
BARRIGON ESTEVEZ, MARIA LUISA / CENTENO , MARIA SOLEDAD /
RAMIREZ GONZALEZ, ANA

BARRIADA TORRECARDENAS, S/N 04009 ALMERIA

En 2007 se puso en marcha en el Complejo Hospitalario de Jaén un pro-
grama de psicoeducacion para familiares de nifios y adolescentes con
TDAH. Este programa a su vez iba a ser evaluado para determinar su
eficacia. Este proyecto tuvo financiacion de la fundacion Alicia Koplowitz
y del Instituto Carlos llI. Los resultados obtenidos a favor de la psico-
educacion reglada, ha permitido que el South London and Maudsley
Charitable Funding financien a la investigadora principal (Maite Ferrin
Erdozain) su puesta en marcha en uno de la areas del sur de Londres,
donde se esta evaluando la eficacia de dicha psicoeducacion reglada. La
puesta en marcha de dicho proyecto de investigacion en Londres, ha sido
también financiada por la Consejeria de Salud de la Junta de Andalu-
cfa con una beca de estancias formativas. OBJETIVOS: evaluar la eficacia
clinica de un programa especifico de psicoeducacion en familiares con
nifios o adolescentes con TDAH. Métodos: Ensayo clinico aleatorizado
. intervencion psicoeducativa en un grupo (n=43) comparada con un
grupo activo-control (n=37).El grupo intervencion los formaban padres
y madres que atendieron a 12 sesiones con frecuencia semanal, de 90
minutos de duracion en grupos de 8 a 10 familias y recibieron una psico-
educacion basada en evidencias cientificas. El grupo control lo formaban
padres y madres que asistieron a 12 sesiones con frecuencia semanal, de
la misma duracion (90 minutos), pero no hubo una intervencion reglada
sino basada en los grupos de apoyo. Las familias fueron evaluadas a los
6 meses. El outcome era la mejoria en la escala Conner de de sintomas
de TDHA. RESULTADOS: No hubo diferencias entre grupos en edad, sexo,
diagnosticos o comorbilidad. El grupo intervencién presentaba una me-
joria en los sintomas de TDAH medidos por la escala Conner tanto al final
de la intervencion como a los 6 meses. Dicha mejoria era significativa-
mente mejor que la observada en el grupo no intervencion ( effect side
0,60) Conclusion: La psicoeducacion se postula como una herramienta
eficaz en el tratamiento del TDAH , siempre que esta sea reglada y basada
en principios de evidencia cientifica.

0-7. PERSPECTIVA DE LOS PROFESIONALES SANITARIOS
SOBRE EL PROYECTO DE HUMANIZACION DE LA ATEN-
CION PERINATAL (PHAPA)

DE PRADO HIDALGO, MJ / BOGGIO NIETO, O / BARRANCO QUINTA-
NA, JL / TORCELLO GASPAR, R / DIAZ MOLINA, C / SALCEDO LEAL,
| /| FERNANDEZ-CREHUET NAVAJAS, R

HOSPITAL UNIVERSITARIO REINA SOFIA. AVD/ MENENDEZ PIDAL S/N-
14004 CORDOBA.

OBJETIVO: Profundizar en la experiencia de los profesionales sanitarios
andaluces que trabajan en atencion al parto con la promocion de un
nuevo modelo de atencion, en el marco de implantacion del "Proyecto
de Humanizacion de la Atencion Perinatal en Andalucia” (Plan de Calidad
del SNS), identificando buenas practicas y analizando dificultades en su
desarrollo. Metodologia: Investigacion cualitativa en 4 hospitales publi-

cos de Granada en verano de 2009, mediante entrevistas semiestructu-
radas a 18 profesionales con perfiles heterogéneos. Los temas abordados
fueron: experiencia individual con la promocion del nuevo modelo (ori-
gen del proyecto, humanizacion de la asistencia y aspectos destacados),
identificacion de factores de éxito-fracaso y percepcion del impacto en
profesionales y usuarias. Se realiza andlisis de contenido con ayuda del
programa informdtico de andlisis textual Nudist-vivo. RESULTADOS:
Describen como origen la demanda generada por las mujeres, apoyada
por un sector de profesionales. Los profesionales reconocen la necesi-
dad de humanizar la atencion, aunque rechazan el término como titulo
del proyecto, que es valorado positivamente; si bien la participacion de
usuariasfos y algunas practicas generan controversia, planteando falta
de afinidad en algunos entrevistados/as. La clave del éxito es la motiva-
cion del profesional; a esto se une la necesidad de un manejo correcto
de la informacién por parte de las usuarias, siendo sus demandas las que
ayuden a expandir el nuevo modelo. Otras necesidades son aumentar la
dotacion de recursos humanos y reforzar la comunicacion entre profe-
sionales y gestores. Se describe un impacto importante en usuarios y
profesionales en cuanto a cambios y satisfaccion percibidas y se plantea
la necesidad de priorizar la incorporacion del proyecto en atencion pri-
maria para favorecer el seguimiento y la informacion adecuada en las
usuarias y sus familias. CONCLUSIONES: El PHAPA responde a la deman-
da actual planteada en la asistencia sanitaria, respecto al derecho de la
poblacion a tomar decisiones informadas sobre su salud. La clave es la
toma de decisiones compartidas, precisdndose un manejo adecuado de
la informacion y el desarrollo de habilidades en comunicacion. La pers-
pectiva del profesional sanitario ha generado valiosa informacion para
contribuir a la mejora en la incorporacion del proyecto en los hospitales
andaluces.

MESA 2, SALA POLIVALENTE, JUEVES 21 DE OCTUBRE,
16:30 - 17:30 H. EPIDEMIOLOGIA

0-8. ACCIDENTES Y TRASTORNOS DEFICIT DE ATENCION
CON/SIN HIPERACTIVIDAD (TDAH) Y NEGATIVISTA DESA-
FIANTE (TND) EN ESCOLARES DE 6 A 14 ANOS DE ANDA-
LUCIA. CONOCER SUS CARACTERISTICAS, PRIMER PASO
PARA SU PREVENCION

LORA ESPINOSA, A* / DIAZ AGUILAR, MJ / MONTES PENA, M /
FERNANDEZ CARAZO, C / PROSPERT GIBERT, A / BAREA GARCIA, J
|/ JIMENEZ ALES, R / MARTINEZ MORAL, N / MURCIA GARCIA, J /
VAZQUEZ SILVA, MI

CSALUD PUERTA BLANCA. MALAGA. AVDA. GREGORIO DIEGO. 29004
MALAGA UNIDAD DE INVESTIGACION Y EFICIENCIA DEL DISTRITO SANI-
TARIO MALAGA. FUNDACION IMABIS. MALAGA

Los accidentes constituyen un problema relevante de salud publica. Co-
nocer las causas para prevenirlas especificamente puede disminuirlos.
Los factores personales y sociofamiliares determinantes de accidentes
se producen mas frecuente e intensamente en nifios-TDAH. OBJETIVOS:
Esta investigacion se enmarca en el Plan Integral de Atencion a la Ac-
cidentabilidad de Andalucia 2007-2012, con el objetivo de: Identificar
numero-caracteristicas accidentes no mortales en escolares TDAH-TND.
Determinar vulnerabilidad entre subtipos. Hipdtesis: Los nifios-TDAH
tienen mayor frecuencia y gravedad de accidentes que sus compafieros
no-TDAH. Personas-métodos: Poblacion: Nifios 6-14 afios de Andalucia.
Muestreo aleatorio polietapico por conglomerados. Se incluyeron 1732
nifios. Medidas: Caracteristicas sociodemograficas; accidentes: tipos,
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frecuencia, hospitalizacion, rendimiento académico-social. Método:
cuestionarios criterios DSM-IV-TR-TDAH-TND, Performance Vander-
bilt padres y profesores, Encuesta-accidentes, Entrevista y Exploracion
clinicas. RESULTADOS: N=1732, 828 nifios (48,42%) han tenido 1586
accidentes, media 1,90 (DS 1,42), rango 1-13. 28,56% heridas abiertas,
11,26% quemaduras, 10,44% fracturas, 9,07% traumatismos dentales,
3,63% atragantamiento, 3,51% caida de bicicleta, 2,2% atropello, 2,1%
semiahogamiento, 1,7% intoxicacion. M=51,04%, F=48,95%. Género
varon OR 1,85(1,51-2,27). >3 accidentes OR 2,39(1,71-3,33)p<0.001. Se
accidentan 53,04% nifios de padres sin estudios o con estudios prima-
rios frente 46,96 % nifios de padres con estudios secundarios y uni-
versitarios, siendo la relacion estadisticamente significativa para caidas
de bicicleta (p<0.001), fracturas y heridas (p<0.05). Cumplen criterios
DSM-IV-TR-TDAH 210, varon OR 1,6 (1,22-2,10). TND-123. Riesgo de ac-
cidentabilidad para los nifos: OR TDAH 1,91(1,442-2,57), subtipo inaten-
to 1,46(0,95-2,25), hiperactivo 2,18(1,25-3,82), combinado 2,10(1,24-
3,54). TND 2,03(1,34-3,07). Aumenta OR a mayor n° de accidentes:
TDAH-1-accidente 1,15(0,78-1,69), 2-accidentes 2,17(1,40-3,36), 3-ac-
cidentes 3,93(2,64-5,85). TND-1-accidente 1,28(0,79-2,09), 2-accidentes
3,31(1,99-5,47), 3-accidentes 2,94(1,73-4,98). Se encuentra asociacion
entre bajo rendimiento en lectura y caida de bicicleta OR 4,28 (1,43-
12,77) (p<0,05); y bajo rendimiento en escritura con quemaduras OR 2,2
(1,12-4,3) (p< 0.05). CONCLUSIONES: El género masculino padece una
siniestralidad mayor que el femenino Se observa mayor riesgo de acci-
dentabilidad en los niflos-TDAH en general, cualquiera de los subtipos
y los nifios-TND. La asociacion entre TDAH-TND-accidentes es mayor al
aumentar su numero. Lineas futuras de investigacion: Identificados los
patrones de riesgo, disefiar, realizar y evaluar estrategias de prevencion
efectivas en este colectivo de alto riesgo.

0-9. AGRUPACION DE FALLOS VACUNALES EN UN CLUS-
TER DE ENFERMEDAD POR MENINGOCOCO C

YANG LAI, R/ MAYORAL CORTES, JM / MATEOS WICHMANN, I'/
VARO BAENA, A / RODRIGUEZ TORRENTERA, A / GUILLEN ENRI-
QUEZ, J [/ GALLARDO GARCIA, V [/ SKODOVA , M

SERVICIO DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD LABORAL. SISTEMA DE VIGILAN-
CIA EPIDEMIOLOGICA DE ANDALUCIA. CONSEJERIA DE SALUD. JUNTA
DE ANDALUCIA AVDA. DE LA INNOVACION, S/N. EDIF. ARENA 1. 41080
SEVILLA

OBJETIVOS.- La vacuna frente al meningococo C se introdujo en el ca-
lendario de vacunacion de Andalucia en el afo 2000 (2, 4 y 6 meses de
edad). Al detectarse una pérdida gradual de la inmunidad al afio de va-
cunacion, se cambio en el 2006 la pauta de vacunacion (2, 4y 15 meses).
Desde el afio 2000 hasta febrero de 2010 en Espafia, hay notificados
109 fallos vacunales (FV) en afectados de enfermedad meningocacica
C (EMCQ), todos vacunados correctamente antes del 2006, con 14 (9,2%)
fallecimientos. Andalucia, en el mismo periodo, notifico 23 FV de los
365 EMC declarados (6.3%), todos vacunados antes de 2006. El 3,7%
(4) fallecid. Habitualmente los FV se presentan de manera esporadica.
El objetivo es describir las caracteristicas de una agrupacion de FV ocu-
rridos en el contexto de un cluster de casos de EMC. Métodos.- Estudio
descriptivo de los fallos en la vacunacion de la meningitis C conjugada
en un cluster temporo-espacial durante el periodo 2009-2010, utilizando
notificaciones al Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Andalucia. Va-
riables recogidas: numero de identificacion, afio epidemioldgico, semana
epidemioldgica, provincia, sexo, edad, tipo de enfermedad meningocdci-
ca, subtipo, factores de riesgo, inmunizacion, numero de dosis, evolucion
RESULTADOS.- El cluster de EMC ocurrié entre las semanas 49 del 2009 y
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18 del 2010, en una localidad de unos 300.000 habitantes. Se notificaron
8 casos entre 6 y 64 afnos, mediana 25, media 29,6. Los FV ocurrieron en
3 nifos entre 6y 8 afios, con vacunacion correcta (3 dosis). No se identi-
ficaron factores de riesgo. El pronostico fue favorable, salvo una defun-
cion en una nifia de 7 afios. Los subtipos comunes encontrados fueron
Vr1:5-1 y Vr2:10-8. Ampliando la busqueda en esta localidad durante
el afio 2009-2010, existen 2 FV mas en nifias de 6y 7 afios. En este pe-
riodo, el 60% de los casos serogrupados de enfermedad meningococica
en esta provincia fueron C, al contrario que en el resto de Andalucia. En
Andalucia, durante este periodo, sélo existieron 2 FV mas, en diferen-
tes provincias, en nifias de 5y 7 afios. Las cepas circulantes fueron las
mismas. CONCLUSIONES.- La tasa de fallos vacunales durante el cluster
fue 37.5%, nifios entre 6 y 8 aflos y vacunados antes del 2006, lo cual
corrobora el cambio del calendario vacunal frente a la EMC. Es necesario
revisar las recomendaciones para utilizar una dosis de recuerdo en nifios
vacunados antes de 2006 que hayan sido contactos de un caso.

0-10. COMPORTAMIENTOS DE LA MORTALIDAD EN JOVE-
NES DURANTE LA PANDEMIA DE GRIPE A /H1N1

YANG LAI, R / PEREZ MORILLA, E / SKODOVA , M / MAYORAL COR-
TES, JM [ GALLARDO GARCIA, V / PUELL GOMEZ, L / DURAN PLA, E
| FERNANDEZ MERINO, JC / CARMONA LAGARES, JC

SERVICIO DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD LABORAL. SISTEMA DE VIGILAN-
CIA EPIDEMIOLOGICA DE ANDALUCIA. CONSEJERIA DE SALUD. JUNTA DE
ANDALUCIA. AVDA. DE LA INNOVACION, S/N. EDIFICIO ARENA-1. 41080
SEVILLA

OBJETIVOS.- La tasa de incidencia por gripe A en Espafa y Andalucia al-
canzo su pico maximo en la semana 46/2009, siendo de 371,68 y 380,55
por 100000 habitantes. La tasa de mortalidad general en la poblacion
andaluza se mantuvo dentro de los valores esperados, en torno a la me-
diana de los ultimos cinco afios, con adelanto de la onda epidémica en
8 semanas. Los jovenes de 15-44 afios representaron el 53% (657casos)
de los hospitalizados por gripe A. El objetivo de este trabajo es descri-
bir el comportamiento de la tasa de mortalidad especifica en jovenes
de 15-44 aios en Sevilla durante la pandemia de gripe A y compararla
con la mediana de tasas de mortalidad del periodo 2003-2008. Méto-
dos.- Analisis de tendencias temporales de tasas de mortalidad. Fuentes:
Defunciones del Registro Civil del Partido Judicial de Sevilla y Padrén
Municipal de Sevilla. Periodos: gripe A -semanas 40/2009 a 20/2010,
gripe estacional -2003 a 2008. Variables: numero de defunciones, po-
blacion general y especifica de 15-44 afios de los municipios del Partido
Judicial de Sevilla RESULTADOS.- La tasa de mortalidad de la poblacion
general de Sevilla fue menor que la mediana de 2003-2008 durante la
temporada 2009/2010, sin superar los limites maximos de las tempo-
radas 2003-2008. Analizando la tasa de mortalidad en jovenes se situd
por encima de la mediana de 2005-2008 de manera mantenida entre las
semanas 43-49/2009 coincidiendo con el pico maximo de la incidencia
de gripe A en la semana 46/2009 (2,92 por 100000 habitantes). En la
semana 47/2009, la razon de tasas de mortalidad de los jovenes durante
la pandemia respecto a la mediana de los afios anteriores fue de 2,18
[IC 95% (1,78-2,67)], sin llegar a superar el limite superior de las tasas
entre 2003-2008 [razon de tasas 2,31-1C 95%(1,91-2,79)] CONCLUSIO-
NES.- Durante la pandemia de gripe A en Andalucia, la tasa global de
mortalidad de los jévenes en Sevilla fue menor que la mediana en los 5
afios anteriores. En el periodo correspondiente al pico méaximo de inci-
dencia de gripe A, la tasa de mortalidad en jovenes duplico los valores de
la mediana en el mismo periodo



0-11. CANCER DE MAMA EN UN DISTRITO SANITARIO:
TENDENCIA TEMPORAL Y CAMBIOS EN SU PATRON EPI-
DEMIOLOGICO

BENITEZ RODRIGUEZ, E / SANZ GARCIA, M.J. /| DOMENECH TO-
RREJON, R / MACHADO RUGERO, M.A. / VILCHES CAMPOS, M.L. /
MEJIAS MARQUEZ, C

REGISTRO PROVINCIAL DE CANCER DE CADIZ. DELEGACION PROVINCIAL
DE SALUD. C\ MARIA AUXILIADORA 2. 11071 CADIZ

ANTECEDENTES Y OBJETIVOS: El cancer de mama es el tumor maligno
mas frecuente en mujeres, por lo que supone un grave problema de salud
publica. Durante la ultima década, en casi todos los paises estd aumen-
tando la incidencia, realizdndose el diagnostico en estadios mas preco-
ces, lo que parcialmente es atribuible al programa de deteccion precoz.
OBJETIVOS: 1) Analizar la tendencia temporal del cancer de mama en
un distrito sanitario (DS). 2) Estudiar las caracteristicas epidemiologi-
cas de los casos. MATERIAL Y METODOS: Estudio descriptivo transversal,
de base poblacional. Se incluyeron los casos incidentes de ca de mama
residentes en el DS, en el periodo 1992-2009. De los casos incidentes
disgnosticados en los afios 1994, 1998 y 2008 se recogieron los datos
referentes al tamafio tumoral, edad al diagnostico, ganglios negativos,
estadio y extension. La informacion procede del Registro Hospitalario
de Tumores del HUPM. Para el analisis de tendencia se utilizé un modelo
de regresion loglineal (joinpoint regression). Se presentan las tendencias
para el total del cancer de mama y por grupos de edad: 0-49 afnos, 50-
64, 65-74 y 75 afios o mas. RESULTADOS: En el total del perido se han
diagnosticado 1750 casos. Las tasas ajustadas se sitlan entre 43,94 y
109,51 por 100.000 habitantes, siendo 56,80, 77,86y 98,36 para los afios
1994, 1998 y 2008 respectivamente. entre 1992 y 2009 se observén un
aumento en el numero de casos y de las tasas ajustadas, con un PCA de
+3,31 (p<0,001). Este aumento ha afectado a todos los grupos de edad,
excepto a las mayores de 75 afios, siendo el PCA mayor en el grupo de
50-64 afos (+1,86). La edad media al diagndstico en los tres afios estu-
diados ha sido muy semejante (56,72, 57,75 y58,39 afios). El porcentaje
de tumores con nun tamafio igual o inferior a 2 cm fue de un 25%,
36,3% y 46,1%. (p<0,05). En un 34,9%, 55,6 y 63,5% respectivamente los
ganglios fueron negativos (p<0,05). Los diagndsticos en estadio 0 o | han
pasado del 9,4% al 30,6 y 39,4% (p<0,05). En cuanto a la extension un
0% fueron in situ en 1994, 3,3% en 1998 y 7,6 en 2008. CONCLUSIONES:
Desde la introduccion del programa de screening de cancer de mama se
ha producido un aumento en la incidencia del mismo, principalmente
en el grupo de 50 a 64 afos. También ha implicado que los canceres se
diagnostiquen con menor tamafio y en estadios mas precoces.

0-12. INGESTA DIETI'ETICA,DE MAGNESIO Y DE HIERRO Y
RIESGO DE CANCER DE PANCREAS EN LA COHORTE EPIC
(EUROPEAN PROSPECTIVE INVESTIGATION INTO CANCER
AND NUTRITION)

MOLINA MONTES, ME / SANCHEZ PEREZ, M)J

ESCUELA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA REGISTRO DE CANCER DE GRA-
NADA CAMPUS UNIVERSITARIO DE CARTUJA. CUESTA DEL OBSERVATO-
RIO 4, 18080 GRANADA

Maria-Esther Molina-Montes, Maria-Jos¢ Sanchez-Pérez Registro de
Céncer de Granada. Escuela Andaluza de Salud Publica CIBER de Epide-
miologia y Salud Publica (CIBERESP) OBJETIVO: Examinar la asociacion
entre la ingesta de magnesio y de hierro (y hierro hemo) y el riesgo de

desarrollar cancer de pancreas en la cohorte EPIC-Europa. MATERIAL Y
METODOS: Se incluyeron 142,579 hombres y 335,821 mujeres, reclutados
entre los afios 1992 y 2000 en 10 paises europeos participantes en el
estudio EPIC. Tras un tiempo medio de seguimiento de 8.7 afios se identi-
ficaron 555 casos de cancer de pancreas exocrino (codigos C25.0-C25.3,
(25.7-C25.9, seguin la CIE-0-3). Para estimar el Riesgo Relativo (RR) e in-
tervalos de confianza al 95% (IC), se ha empleado el andlisis de regresion
de Cox, estratificando por edad, sexo, centro y ajustando por ingesta de
energia, medidas antropométricas, tabaco y diabetes. Se ha examinado
ademas la relacion dosis-respuesta entre la ingesta de estos nutrientes
(quintiles especificos segun sexo) y el riesgo de desarrollar cancer de
pancreas, y también el riesgo asociado a incrementos en la ingesta de
100 y 2 mg de magnesio y de hierro, respectivamente. RESULTADOS: No
se ha encontrado asociacion entre la ingesta de magnesio y riesgo de
desarrollar cancer de pancreas. Tampoco se observan asociaciones signi-
ficativas segun indice de masa corporal IMC (normal vs sobrepeso/obesi-
dad), circunferencia de cintura CC (normal vs obesidad abdominal), edad,
habito tabaquico y sexo. La ingesta de hierro tampoco se asocio a este
cancer. Sin embargo, al controlar por CC, se fortalece la asociacion posi-
tiva entre hierro hemo y cancer de pancreas que se observa en mujeres,
aunque no llega a alcanzarse la significacion estadistica. Los resultados
del analisis estratificado mostraron que por cada 2 mg de incremento
en la ingesta de hierro hemo el riesgo aumentaba significativamente un
73% en mujeres obesas respecto a no obesas (IC 1.13-2.65, p de tenden-
cia lineal=0.001) y un 86% en mujeres con obesidad abdominal respecto
a no obesas (IC 0.97-3.56, p=0.06). En hombres, la asociacion depende de
la CC (interaccion significativa, p=0.006). CONCLUSIONES: Solamente se
encuentra una asociacion estadisticamente significativa y positiva entre
ingesta de hierro hemo vy riesgo de desarrollar cancer de pancreas en
mujeres obesas. El estrés oxidativo que generan ambas circunstancias
(obesidad y hierro hemo) puede predisponer al desarrollo de este cancer.

0-13. INDICADORES PARA LA VIGILANCIA Y CONTROL DEL
CANCER EN GRANADA: UTILIDAD DE UN REGISTRO DE
CANCER DE POBLACION

SANCHEZ PEREZ, MJ / MOLINA PORTILLO, E / MARTINEZ GARCIA, C
| PAYER , T / CHANG CHAN, Y / SANCHEZ-CANTALEJO RAMIREZ, E
/ MOLINA MONTES, ME

ESCUELA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA REGISTRO DE CANCER DE GRA-
NADA CAMPUS UNIVERSITARIO DE CARTUJA. CUESTA DEL OBSERVATO-
RIO 4, 18080 GRANADA

E Molina, Martinez C, Payer T, Chang YL, Sanchez-Cantalejo E, Molina
ME, Sanchez MJ Registro de Cancer de Granada. Escuela Andaluza de
Salud Publica. CIBER de Epidemiologia y Salud Publica (CIBERESP) OBJE-
TIVO Presentar resultados de los indicadores para la Vigilancia y Control
del Cancer en Andalucia con informacion generada por un Registro de
Cancer de Poblacion (RCP). Métodos Fuente de informacion: Registro
de Cancer de Granada, un registro de cancer de poblacién que abarca,
aproximadamente, 880.000 habitantes. Indicadores: a) la incidencia para
el periodo 2001-2005 vy las tendencias temporales para el periodo 1985-
2005, del total del cancer y otros canceres seleccionados (piel no mela-
noma, pulmon, mama, prostata, colon), b) las estimaciones para 2007 y
proyecciones a 2012 de la prevalencia de cancer, seguin sexo y edad, y ¢)
la supervivencia relativa (%) a 5 afios de los casos incidentes del periodo
1995-1999, segun sexo. La incidencia se expresa como tasas brutas y
estandarizadas (pobl. estandar europea) x 100.000 hab. Para el estudio
de las tendencias temporales de la incidencia, se estima el porcentaje de
cambio anual (PCA) y la presencia de puntos de inflexion (Joinpoint re-
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gression). La prevalencia se estima utilizando el método MIAMOD (Mor-
tality and Incidence Analysis MODel). RESULTADOS En la provincia de
Granada, en el periodo 2001-2005, se diagnosticaron un total de 20.041
casos nuevos de cancer en ambos sexos; las tasas brutas y estandariza-
das fueron de 479y 406 x 100.000 hab., respectivamente. La razdn de ta-
sas estandarizadas hombre/mujer fue de 1,6. Los canceres mas frecuen-
tes fueron los de piel no melanoma, colon, mama, pulmon, prostata y
vejiga urinaria. Se observo un aumento estadisticamente significativo de
la tendencia de la incidencia para el total del cancer: PCA=1,7% y 2,4%
en hombres y mujeres, respectivamente. De los canceres seleccionados, el
de prostata fue el que presentd mayor incremento (PCA: +5,7%), sequido
del cancer de piel no melanoma (PCA: +4,1y +5,0%, en hombres y mu-
jeres respectivamente) y del cancer de mama en la mujer (PCA: +2,8%).
También se observo un incremento de la tendencia de la incidencia en los
otros canceres seleccionados (colon y vejiga). Para el cancer de pulmon
en los hombres se observo un incremento de la incidencia hasta el afio
1994, a partir del cual se inicid un descenso, ambos estadisticamente
significativos. La prevalencia de cancer en Granada en el afio 2012 se
estima en 26.000 casos, siendo mas elevada en las mujeres y en las per-
sonas de 65y mas afos. Para los canceres mas frecuentes en hombres
y en mujeres, pulmon y mama, la supervivencia relativa a 5 afios fue de
6,3% y 77,8%, respectivamente. CONCLUSIONES Los RCP proporcionan
informacidn sobre la magnitud del cancer y sus variaciones geograficas
y temporales, de utilidad para la vigilancia y control del cancer en la po-
blacion. Financiacion: Cofinanciado por el Fondo Europeo de Desarrollo
Regional y la Consejeria de Economia, Innovacion y Ciencia de la Junta
de Andalucia (CTS-3935).

0-14. DETERMINANTES DE LA EVOLUCION DE LA CALIDAD
DE VIDA RELACIONADA CON LA SALUD EN PACIENTES CO-
RONARIOS: ESTUDIO PROSPECTIVO

DUENAS RODRIGUEZ, M/ RAMIREZ NARVAEZ, C / ARANA GRANA-
DOS, R / FAILDE MARTINEZ, |

AREA DE MEDICINA PREVENTIVA Y SALUD PUBLICA. ESCUELA DE ENFER-
MERIA Y FISIOTERAPIA. UNIVERSIDAD DE CADIZ AVDA. ANA DE VIYA 52
11009 CADIZ

OBJETIVOS Conocer la evolucion de la Calidad de Vida Relacionada con la
Salud (CVRS) a los 3 'y 6 meses del alta hospitalaria, de los pacientes que
han sufrido un proceso coronario, y determinar las variables sociode-
mograficas y clinicas que explican esos cambios. MATERIAL Y METODOS
Se llevo a cabo un estudio en la Unidad de Cardiologia del Hospital Uni-
versitario "Puerta del Mar" (Cadiz), donde 175 pacientes ingresados por
Infarto Agudo de Miocardio (IAM) o Angina Inestable fueron seguidos
durante 6 meses. El cuestionario de calidad de vida SF-36v1 fue usado
para evaluar la CVRS, y el cuestionario GHQ-28 (General Health Questio-
narie), para medir la salud mental, ambos parametros fueron valorados
alos 3y 6 meses del sequimiento. Las variables clinicas y sociodemogra-
ficas fueron recogidas de la Historia clinica del paciente, y las variables
relacionadas con su evolucién se recogieron mediante cuestionario "ad
hoc" Para estudiar las variables relacionadas con los cambios en la CVRS,
se construyeron modelos de Ecuaciones de Estimacion Generalizadas
(GEE). RESULTADOS De los 175 pacientes que iniciaron el estudio, 80 pa-
cientes siguieron a los 3 meses, y 47 a los 6 meses. Las puntuaciones de
todas las dimensiones del SF-36 de estos pacientes permanecieron por
debajo de las puntuaciones de la poblacion espafiola de referencia tanto
al inicio como durante el sequimiento. Sin embrago, la CVRS de los pa-
cientes mejord en el periodo de 3 a 6 meses en las dimensiones del SF-36
Dolor Corporal, Componente Fisico Resumen y Funcion Social. Todas las
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dimensiones de la CVRS fueron afectadas negativamente por la pun-
tuacion del GHQ-28, es decir, a medida que aumentaba esta puntuacion
durante el seguimiento, las puntuaciones de la CVRS de los pacientes
disminuian. Ademas, ser mujer estaba relacionado con una peor evolu-
cion de la CVRS en casi todas las dimensiones del SF-36. Otras variables
como antecedentes de cardiopatia isquémica, comorbilidad, o haber sido
sometido a revascularizacion, tener algun reingreso, o tener algun episo-
dio de angina durante el seguimiento, también tuvieron un efecto nega-
tivo en la CVRS de los pacientes. CONCLUSIONES Ademas de las variables
clinicas y antecedentes de la enfermedad, la salud mental, especialmente
en mujeres, es un factor crucial en la evolucion de los pacientes con
enfermedades coronaria. Por lo tanto, la valoracion y tratamiento, en
caso necesario, de los trastornos mentales que con frecuencia afectan
a estos pacientes va ser un elemento a considerar en los programas de
rehabilitacion cardiaca.

MESA 3, SALA POLIVALENTE, JUEVES 21 DE OCTUBRE,
17:30 - 18:30 H. EPIDEMIOLOGIA - SALUD PUBLICA

0-15. DIFERENCIAS DE GENERO EN SALUD MENTAL. PA-
PEL DE LOS DETERMINANTES PSICOSOCIALES Y DEL TRA-
BAJO REPRODUCTIVO

RUIZ PEBEZ, I/ RICCI CABELLO, | / PLAZAOLA CASTANO, J / MON-
TERO PINAR, Ml

ESCUFLA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA. CUESTA DEL OBSERVATORIQ,
N°4, CAMPUS UNIVERSITARIO DE CARTUJA18011 GRANADA

Antecedentes La frecuencia de trastornos mentales es superior en muje-
res que en varones. Menor informacion existe sobre los factores que pue-
den explicar estas diferencias en morbilidad psiquica y uso de servicios.
OBJETIVOS:1°. Estudiar la prevalencia de morbilidad psiquica, diagnéstico
y consumo de psicofarmacos; 2° Analizar las caracteristicas sociodemo-
graficas, psicosociales y del trabajo reproductivo asociadas a la morbili-
dad, diagnostico y consumo de psicofarmacos. Todo ello en mujeres y va-
rones. Metodologia: Estudio transversal sobre 29478 personas utilizando
la Encuesta Nacional de Salud 2006. V. Dependientes: morbilidad psiquica
(GHQ-12), diagnostico de trastorno mental y consumo de psicofdrmacos.
V. Independientes: sociodemogréaficas, psicosociales -salud autopercibi-
da, apoyo social (cuestionario de Duke) y funcion familiar (Apgar Fami-
liar)- y trabajo reproductivo (cuidado de menores de 15 afios, mayores de
74, personas con limitacion y horas dedicadas a ello, tareas del hogar y
horas dedicadas a ello). Ademas de los andlisis bivariantes, se calcularon
las OR ajustadas mediante analisis multivariantes. RESULTADOS Las mu-
jeres mostraron mayor frecuencia de morbilidad psiquica (26.9%), diag-
nostico (21.9%) y consumo de psicofarmacos (15.7%) que los varones
(15.3,9.2 y 6.3%). El analisis multivariado mostro en ambos sexos mayor
probabilidad de morbilidad psiquica entre personas con menor edad, se-
paradas, sin trabajo, mala salud, bajo apoyo social, disfuncion familiar
grave y teniendo personas mayores o con limitacion en el hogar. En mu-
jeres también se asocio con la presencia de menores en el hogar (0R=2.7)
y con la realizacion de tareas domésticas (OR=2.2). En ambos sexos el
diagnostico se asocid con morbilidad psiquica, desempleo, mala salud,
disfuncion familiar grave y realizacion de tareas del hogar. En varones
también con tener entre 37 y 49 afios (OR=2.0), y en mujeres con estar
separadas (OR=1.6) y tener entre 50 y 66 afios (OR=2.3). El consumo de
psicofarmacos se asocié a la morbilidad psiquica, desempleo, mala salud
y disfuncién familiar grave tanto en hombres como en mujeres. En hom-



bres tener entre 37 y 49 afios se asocia al consumo de psicofarmacos y
en mujeres tener entre 50 y 66 afios (OR=2.5), estar separadas (OR=1.5),
y tener ingresos bajos (OR=1.2). CONCLUSIONES Existen factores socio-
demogréficos, psicosociales y relacionados con el trabajo reproductivo
asociados, tanto en hombres como en mujeres, a la morbilidad psiquica,
diagndstico y consumo de psicofarmacos. En mujeres se identifican otros
factores como el estar separadas, el tener ingresos bajos o la realizacion
de actividades relacionadas con el trabajo reproductivo.

0-16. DESIGUALDADES SOCIALES EN TUBERCULOSIS EN EL
CAMPO DE GIBRALTAR 1997-2007: ANALISIS MULTINIVEL

CORDOBA DONA, JA / SUAREZ FARFANTE, JM / NOVALBOS RUIZ, JP
/ SANTOS SANCHEZ, V [/ ESCOLAR PUJOLAR, A

DELEGACION PROVINCIAL DE SALUD DE CADIZ MARIA AUXILIADORA 2
11071 CADIZ

OBJETIVO: Conocer la relacion entre privacion socioeconoémica e inci-
dencia de TB, asi como su relacion con variables bioldgicas, clinicas y de
contexto en la zona urbana del Campo de Gibraltar. Métodos: Estudio
longitudinal de incidencia a partir de casos detectados por tres fuentes
(vigilancia epidemioldgica, microbiologia y CMBD) en residentes en zona
urbana del C. de Gibraltar de 1997 a 2007. Las variables de poblacion,
hacinamiento y zona puerto se calculan a partir del Censo 2001. Como
variable de privacion se utiliza el indice de Nivel Socioeconémico (Ruiz
M et al. Gac Sanit 2006;20(4):303-10), que establece 5 niveles de priva-
cion. Se estiman las tasas ajustadas por edad para cada sexo y nivel de
privacion, asi como para TB con y sin VIH. Para evaluar simultaneamente
las variables contextuales e individuales se elaboran modelos de Pois-
son multinivel para dos periodos temporales:1997-2002 y 2003-2007,
considerando la seccion censal como segundo nivel. Se estiman los RR
y la reduccion de las varianzas. RESULTADOS: Se detectaron 490 casos,
que suponen una tasa ajustada de 25,6 por 100 mil (36,4 hombres; 15,1
mujeres). Se observa gradiente socioecondmico en la incidencia en am-
bos sexos, asi como en TB con VIH y en TB sin VIH, mas pronunciado en
hombres y en TB con VIH. En el analisis multinivel, en ambos periodos,
aparecen significativamente asociados a la TB, a nivel individual, el sexo
(RR para hombres: 2.14 1C=1.69-2.72, en primer periodo; y 2.70, IC=1.95-
3.76 en el sequndo) y la edad (RR para 25 a 44 afios: 3.27 1C=2.46-4.36;
y 4.45 1C=2.87-6.90 respectivamente); y a nivel contextual, el indice
de privacion (RR para nivel 4: 2.23 IC=1.39-3.57, y para nivel 5: 3.61
IC=2.34-5.58, en primer periodo;y 2.97 IC=1.66-5.33 para nivel 4y 2.92
IC=1.64-5.18 para nivel 5 en el sequndo) y el “efecto zona puerto” (RR:
1.76 1C=1.02-3.04; y 2.02 IC=1.10-3.73). La varianza de sequndo nivel
explicada por los modelos es 65% y 46%. CONCLUSIONES: 1. La TB se
relaciona con el nivel socioecondmico de la seccion censal, independien-
temente de la condicion VIH, sexo y edad de los casos. 2. El "efecto zona
puerto” apunta a una posible relacion con hacinamiento humano en una
zona de intenso transito internacional.

0-17. PREVALENCIA DE DOLOR CRONICO EN PACIENTES
CON DISCAPACIDAD

SALAZAR COUSO, A / DUENAS RODRIGUEZ, MA / FAILDE MARTINEZ, |

ESCUELA UNIVERSITARIA DE ENFERMERIA Y FISIOTERAPIA. AVDA. ANA
DE VIYA 52, 11009 CADIZ

OBJETIVOS Conocer la Prevalencia, caracteristicas y factores asociados
al dolor cronico en pacientes con discapacidad. Conocer la comorbili-
dad dolor cronico-ansiedad y/o dolor crénico-depresion en pacientes
con discapacidad. MATERIAL Y METODOS Se utilizaron datos procedentes
de la "Encuesta de Discapacidad, Autonomia personal y situaciones de
Dependencia” de 2008 (INE). Se entrevistaron a discapacitados >6 afios.
A partir de la informacion existente se construyeron 2 variables: "Dolor
Cronico Diagnosticado” (DCD), formada por datos de sujetos con diag-
nostico de artritis, artrosis, artritis reumatoide, espondilitis anquilopo-
yética o distrofia muscular; y "Dolor Crénico Reportado” (DCR), formada
por datos de sujetos que referian presencia, sin diagnostico médico, de
artritis, artrosis, problemas reumaticos, dolor de espalda cervical o lum-
bar, jaquecas, migrafias o dolores de cabeza frecuentes. También se ana-
lizaron las variables sociodemograficas, ansiedad cronica y/o depresion
cronica. Se realizaron analisis descriptivos, pruebas Chi-cuadrado y es-
tandarizacion de datos para la prevalencia por Comunidades Auténomas.
RESULTADOQS Se entrevistaron 22795 discapacitados con edad media de
66 afos (DE= 19.1), destacando mayor frecuencia de mujeres, personas
con estudios primarios y personas con trabajo. Las discapacidades mas
frecuentes fueron las relativas a la motricidad. El 56.3% de la poblacion
padecia DCD y 75.1% DCR; el 15.5% sufria ansiedad crénica y el 20.8%
sufria depresion cronica. La prevalencia tanto de DCD como DCR era ma-
yor en mujeres (40.6% y 52.7% respectivamente) y en >65 afos (40.4%
y 50.1%). La CCAA con mayor prevalencia de DCD era Galicia (12.9%)
y con menor La Rioja (8.2%). Asimismo, las CCAA con mayor prevalen-
cia de DCR eran Ceuta y Melilla con 18.7%, y con menor prevalencia La
Rioja (13.7%). Se observd una mayor frecuencia de DCD y DCR en las
mujeres, los =65 afios y los analfabetos. No se observé asociacion entre
la situacion laboral y DCR, pero si entre esta variable y DCD. Tanto la
presencia de ansiedad cronica como de depresion cronica se asociaron
significativamente con la presencia de DCD y DCR. CONCLUSIONES El
dolor cronico es frecuente en los pacientes con discapacidad. La ansie-
dad y o depresion con frecuencia se asocian al dolor cronico en estos
enfermos. El tratamiento adecuado del dolor y el abordaje de la patologia
psiquiatrica son aspectos que es necesario considerar en estos pacientes
para mejorar su calidad de vida.

0-18. PREVALENCIA DE VIOLENCIA POR UN COMPANERO
INTIMO EN ESPANA. UN ESTUDIO NACIONAL EN ATENCION
PRIMARIA

RUIZ PEREZ, ISABEL / PLAZAOLA CASTANO, JUNCAL / JIMENEZ GU-
TIERREZ, ESTHER

ESCUELA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA CAMPUS UNIVERSITARIO DE
CARTUJA, CUESTA DEL OBSERVATORIO, 4. AP. CORREOS 2070 18080
GRANADA

OBJETIVOS: La violencia contra las mujeres ejercida por sus parejas o ex-
parejas es actualmente reconocida como un problema de salud publica y
una violacion de los derechos fundamentales de las mujeres. El objetivo
de este trabajo es determinar la prevalencia de este tipo de violencia en
nuestro pais, tanto de caracter fisico como no fisico. Métodos: Encuesta
transversal autoadministrada con representatividad nacional y por Co-
munidades Autdnomas. Incluye mujeres entre 18 y 70 afios que acudie-
ron entre a consultas de atencion primaria de todo el estado espafiol,
por cualquier motivo de consulta (2006-2008). Los cuestionarios fueron
entregados por elfla médico/a a las mujeres tras la consulta y, una vez
completados eran devueltos dentro de un sobre cerrado, garantizando
asi el anonimato y confidencialidad de las respuestas. La violencia en el
ultimo afio se recogio a través de la version espafiola del Index of Spouse
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Abuse v la violencia previamente al tltimo afio a través de unas cuestio-
nes desarrolladas especificamente para este estudio. Se recogieron tam-
bién la edad de comienzo de los malos tratos y la duracion de los mismos.
Se calcularon los estadisticos descriptivos habituales. RESULTADOS: La
muestra de este estudio esta formada por 10.322 mujeres que afirmaron
haber tenido pareja alguna vez en la vida (tasa de respuesta de 72,7%).
La prevalencia de maltrato en el ultimo afio fue 15,2%, previamente al
ultimo afio 14,5% vy alguna vez en la vida 24,5%, siendo la violencia no
fisica superior a la fisica. El 12,4% de las mujeres refirieron haber sufrido
maltrato fisico y no fisico alguna vez en la vida. La severidad y frecuencia
del maltrato fueron ademas superiores en estas mujeres que refirieron
haber sufrido los dos tipos de maltrato, en comparacion con aquellas
que refirieron haber sufrido un unico tipo de violencia. La edad media
de comienzo de los malos tratos fue 26 afos, y el 30,9% de las mujeres
maltratadas refirieron haber sufrido el maltrato durante mas de 11 afios.
Conclusiones: Recientemente han empezado a recogerse en diferentes
paises datos con representatividad nacional sobre este problema. Los
resultados de este estudio son consistentes con lo encontrado en otros
paises europeos (20-29%). La alta prevalencia en mujeres que acuden a
atencion primaria subraya la importancia del sector sanitario en el abor-
daje de este problema.

0-19. PREVALENCIA DE OBESIDAD EN ESCOLARES DE
TRES COMARCAS RURALES

CORONADO VAZQUEZ, VALLE / MARTIN GOMEZ, MARI PAZ / CI-
DONCHA PEREZ, JESUS / ROMERO CORCHERO, MARINA

AGSNH. HOSPITAL DE RIQTINTO C/ LA ESQUILA 5, RIOTINTO, HUELVA

OBJETIVOS: Estimar la prevalencia de obesidad en escolares de 6, 11y 14
anos pertenecientes a tres comarcas rurales e identificar diferencias de-
mograficas y geograficas. MATERIAL Y METODO: - DISENO: Estudio des-
criptivo transversal -LOCALIZACION: 32 Colegios de las Comarcas de la
Sierra, Andévalo Central y Cuenca Minera (Huelva). -MUESTRA: Formada
por todos los escolares de 6, 11y 14 afios examinados en el programa de
salud escolar durante el aflo 2010. Se realizaron mediciones individuales
del peso vy la talla. -VARIABLES: Sexo, lugar de residencia, centro escolar,
peso, talla. Para la definicion de obesidad se han utilizado los criterios
propuestos por Cole, considerando como punto de corte el valor del per-
centil del IMC (indice de masa corporal) que se corresponde con 30 Kg/
m2 alos 18 afios, en una distribucion internacional de referencia. RESUL-
TADOS: Se incluyeron en el estudio 1513 escolares. La distribucion por
edad y sexo (nifos/ninas) fue de: 6 afios, 295/242; 11 afios, 196/243; 14
afos, 262/275. La prevalencia de obesidad fue del 14,7% (IC95%: 12,9%-
16,4%) en los escolares de 6 afios, 13,9% (IC95%: 12,1%-15,6%) en los
de 11y 6,5% (IC95%: 5,3%-7,7%) en los de 14. Era mayor en las nifas de
6y 11 afos (14,9% y 16,5% respectivamente), pero a los 14 afios fueron
los varones los que presentaron mas prevalencia de obesidad (9,2% vs.
49%), aunque las diferencias no eran significativas. En la Comarca de la
Sierra la prevalencia era mayor en el grupo de 6 afos (17,6%), mientras
que en el Andévalo-Cuenca Minera era superior en el grupo de 11y 14
anos (16,6% y 7,2% respectivamente). En los municipios de pequefio ta-
mafo (poblacion inferior a 5000 habitantes) la prevalencia fue del 13,5%
frente al 8,9% de aquellos que no tenian esta consideracion (X2= 7,56 p=
0,006). En nifos de 6, 11y 14 afos residentes en municipios de menos de
5000 habitantes el riesgo de presentar obesidad se multiplica por 1,6 (OR
= 1,6 IC95%: 1,14-2,24). CONCLUSIONES: Existe una prevalencia elevada
de obesidad en escolares de 6, 11y 14 afios residentes en zonas rurales,
siendo mayor en los dos primeros grupos de edad. El riesgo de presentar
obesidad es mayor en los municipios pequefios. Los programas de salud
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escolar permiten el diagnostico precoz y el disefio de planes de actuacion
dirigidos a grupos de poblacion seleccionados.

0-20. LA ASISTENCIA EN LAS CONSULTAS DE FARMACIA
HOSPITALARIA MEDIANTE LA UTILIZACION DE LAS NUEVAS
TECNOLOGIAS

MUNOZ SANCHEZ, C. / GUTIERREZ CUADRA, P. [ RUIZ CENTENO, F.
J. / MORENO AGUILAR, R. / TORRES BUSTOS, A. / CALLEJA HERNA-
DEZ, M.A / RODRIGUEZ RODRIGUEZ, J.M. / SEMPERE CANTON, C. /
DONAIRE RAMIREZ, J.

HOSPITAL VIRGEN DE LAS NIEVES DE GRANADA

OBJETIVOS e Medir el impacto de la implantacion de distintas herra-
mientas tecnoldgicas en la asistencia del paciente en las consultas de
Farmacia Hospitalaria del Hospital Universitario Virgen de las Nieves. ®
Mejorar la adherencia al tratamiento del paciente. MATERIAL Y METODOS
Estudio comparativo de actividad asistencial y el porcentaje de pacientes
que acuden el dia de la cita, antes y después de la implantacion del sis-
tema de citacion corporativo DIRAYA y recordatorio de citas via SMS y/o
correo electronico a los pacientes. La medida adherencia al tratamiento
se utiliza el Programa de Dispensacion Pacientes Externos segun el nu-
mero comprimidos dispensados, posologia del tratamiento y numero de
dispensaciones en el periodo de estudio. La adherencia se favorecio con
el recordatorio de futuras citas por mensaje a movil o e-mail a | usuarios
que asi lo desean . Para ayudar a la organizacion de pacientes en espe-
ra y asi mejorar la calidad prestada en el Servicio Farmacia, usamos el
Programa de Aviso Automatico. La medida de utilizacion de diferentes
herramientas se realizd mediante cuestionarios de satisfaccion a pacien-
tesy profesionales del servicio acerca de confidencialidad de pantallas en
sala de espera, sistema recordatorio de citas por SMSI, el cumplimiento
de horarios y el tiempo empleado en dispensacion. RESULTADOS El por-
centaje de pacientes que acudieron sin cita ha disminuido del 56,79% al
30% tras la implantacion del sistema de citacion. En el intervalo previo
al programa de citacion, el porcentaje con buena adherencia (mayor o
igual a 90-95%) fue del 60%, aumentando hasta el 70,5% tras la ins-
tauracion de las citas. Aquellos con adherencia aceptable (entre el 85
y el 89%) pasaron del 10 al 13,9% y los de mala adherencia (menos del
849%) se redujeron del 30 al 15,6%. Por otro lado, la adherencia media a
las citas fue del 55,5%. De los pacientes encuestados, el 53,3% conocia el
sistema recordatorio por mensaje y el 85% lo activo. El aviso por la pan-
talla origind que el 90% estuviera conforme, mientras que un 10% no
lo acepto. CONCLUSIONES La utilizacion de las nuevas tecnologias en el
Servicio Farmacia han mejorado la adherencia al tratamiento de los pa-
cientes acudiendo mas pacientes a la cita de revisionfadministracion de
tratamiento originando un incremento en la actividad diaria asistencial.
El uso de tecnologia en la organizacion de pacientes en sala de espera re-
presenta una mejora en la calidad de la atencion. Todos los instrumentos
mejoran la calidad de Atencion prestada y en la organizacion del servicio
(para profesionales y pacientes)

0-21. VARIABILIDAD EN LOS COSTES DE LA PRACTICA CLI-
NICA EN LAS INTERVENCIONES DE PROTESIS DE CADERA
Y RODILLA Y LAS CARACTERISTICAS DE LOS PACIENTES

HERRERA ESPINEIRA, C / ESCOBAR MARTINEZ, A / NAVARRRO ES-
PIGARES, JIL / AIZPURU BARANDIARAN, F / SARASQUETA EIZAGUI-
RRE, C / GARCIA PEREZ, L / LUNA DEL CASTILLO, J DE D / GOMEZ
ZUBELDIA, CL / GONZALEZ DE TEJADA, M / KULI , GANI



H.V. DE LAS NIEVES DE GRANADA. LA CALETA S/N 18014 GRANADA

OBJETIVO: Analisis de la variabilidad en costes de los procedimientos
de artroplastia total de rodilla y cadera relaciondndolas con las carac-
teristicas de los pacientes. MATERIAL Y METODO: Estudio prospectivo,
multicéntrico y coordinado. La poblacion estudiada fueron los pacien-
tes intervenidos de PTR o PTC en los 17 hospitales participantes de tres
comunidades de Espafia: Pais Vasco, Canarias y Andalucia, entre Marzo
del 2005 y Diciembre del 2006. La muestra seleccionada incluyd 1517
pacientes Para conocer el estado inicial de salud de los pacientes interve-
nidos se recogieron variables socio-demograficas (edad, sexo), variables
pre-intervencion (calidad de vida medida con el cuestionario EQ-5D y
numero de comorbilidades) y variables clinicas (indice de masa corpo-
ral y si habian o no tenido complicaciones generales o locales durante
la hospitalizacion). Los costes se han agrupado en dos fases: antes del
alta hospitalaria (dias de estancia, coste de la intervencion y protesis),
y en los doce meses posteriores al alta hospitalaria (consultas al trau-
matologo, pruebas diagnosticas, prescripcion farmacologica). Los cos-
tes se obtuvieron de los registros de contabilidad analitica del Hospital
Universitario Virgen de las Nieves. RESULTADOS: Mediante el analisis de
regresion lineal se analizo la asociacion entre el coste (variable depen-
diente) y el resto de variables independientes. La muestra seleccionada
tenia una edad media de 69 afios, de los cuales el 61.61% eran mujeres.
Las intervenciones de rodilla (59.85%) son mds frecuentes que las de
cadera. El estado de salud previo, calculado a partir de |a tarifa social EVA
(Escala Visual Analogica) del cuestionario EQ-5D en una escala 0-100
que va de peor a mejor arrojo valores medios de 44.04. Los costes medios
totales fueron de 7542 euros, de los cuales 240 correspondia a la fase
de seguimiento y el resto a la fase de hospitalizacion. Los resultados de
las regresiones indican que las variables incluidas en el modelo explican
en torno al 15% de la variabilidad observada en el coste. Las variables
que ofrecen una asociacion estadisticamente significativa son: la edad
(coeficiente 28,80), la tarifa social EVA del cuestionario de salud EQ-5D,
numero de comorbilidades (coef 129,25), complicaciones generales nofsi
(coef. 1007,18) y locales nofsi (coef. 2774,70). Dicha significacion se pier-
de para todas las variables al analizar de forma independiente el coste de
seguimiento post intervencion. En conclusion, el analisis realizado refleja
la reducida capacidad de las variables relacionadas con las caracteristicas
de los pacientes para explicar la variabilidad en costes

MESA 4, SALA 4, VIERNES 22 DE OCTUBRE, 9:30 - 10:30
H. INVESTIGACION CLiNICA

0-22. CIRUGIA ROBOTICA EXPERIMENTAL DE ViA AERODI-
GESTIVA SUPERIOR (VADS)

FERNANDEZ-NOGUERAS JIMENEZ, F (*) / SANCHEZ CARRION, M
[ ARRAEZ SANCHEZ, M A [ KATATI, M J / MOLINA MARTINEZ, M

H.U. VIRGEN DE LAS NIEVES, AVDA DE LAS FUERZAS ARMADAS SN
GRANADA

Uno de los mayores adelantos tecnoldgicos de tiempos recientes es el
uso de robots en cirugia. La aparicion de robots quirurgicos como el da
Vinci (Intuitive Surgical) ha supuesto un cambio radical en la concepcion
del trabajo quirurgico. Junto a la introduccion del "ojo" del cirujano en
las proximidades del objetivo, mediante una dptica con excelente vision
en 3D, es posible introducir “las manos” del cirujano a través de los ter-
minales conectados a los brazos del robot. Todo ello con una minima

agresion al paciente. Se trata por tanto de la maxima sofisticacion po-
sible hasta el momento introducida en el concepto general de cirugia
minimamente invasiva (CMI). Desde su aparicion se ha empleado con
éxito en diversas especialidades, principalmente aquellas en las que el
acto quirurgico se desarrolla en una amplia cavidad, principalmente ab-
dominal (Cirugia General, Urologia, Ginecologia....) y mas recientemente
toracica (Cirugia Toracica, Cardiaca...). En otras su uso es muy incipiente
o0 aun en el plano experimental, como es el caso de la Cirugia de Cabe-
za y Cuello (CCC) o Neurocirugia. El uso del da Vinci en cirugia de via
aerodigestiva superior (VADS) se inicia a partir de su aprobacion por la
FDA en 2004 para uso en esta region anatdmica. Desde entonces han
surgido publicaciones relativas a las enormes ventajas del uso de robots
en esta cirugia. El presente trabajo se enmarca dentro de un proyecto de
investigacion para la aplicacion del Robot da Vinci en cirugia de VADS y
Neurocirugia en colaboracion con la fundacion IAVANTE (CEMAT. Cam-
pus Tecnoldgico de Ciencias de la Salud. Granada) ya que se trata de
la Unica institucion en la que es posible disponer de un robot da Vinci
para uso experimental y docente en nuestro pais. El objetivo del presente
trabajo es transmitir nuestra experiencia en el uso del da Vinci en cirugia
de VADS en el animal de experimentacion, como paso previo a su aplica-
cion en humanos. Tras un programa intensivo de formacion previa sobre
material inerte se han llevado a cabo diversas técnicas en dreas distintas
de la VADS sobre 6 cerdos de entre 35y 45 kg. Se exponen los detalles
técnicos de la endoscopia simple de VADS en el mencionado animal, asi
como de la realizacion de las técnicas de palatoplastia, glosectomia par-
cial en cirugia de base de lengua, laringectomia parcial horizontal supra-
gldtica, cirugia de la glotis y laringectomia total robdticas. Se comentan
las ventajas e inconvenientes de la aplicacion del robot en esta cirugia
en comparacion con la cirugia tradicional de este area considerada como
Gold Standard. Se insiste en la absoluta necesidad de llevar a cabo pro-
gramas de formacion en cirugia robotica para las diversas especialidades
como paso previo a la inminente difusion de esta cirugia a nivel mundial,
dada las ventajas que aporta tanto para pacientes como para cirujanos.

0-23. DENERVACION COLINERGICA Y DEPOSITO DE BETA-
AMILOIDE EN UN MODELO TRANSGENICO DE ALZHEIMER

PACHECO HERRERO, MAR / THYSSEN , DIANA / PEREZ , MARIA
DE LA O / REY BREA, RAQUEL / BERROCOSO , ESTHER / BACSKAI ,
BRIAN J. / GARCIA ALLOZA, MONICA

AREA DE FISIOLOGIA, FACULTAD DE MEDICINA, UNIVERSIDAD DE CADIZ,
PLAZA DE FALLA 9. 11003 CADIZ

INTRODUCCION: La enfermedad de Alzheimer (EA) es la causa de de-
mencia mas comun en la poblacion anciana. Extensa evidencia indica
que el deposito de beta-amiloide (BA), fundamentalmente en forma de
placas seniles, juega un papel relevante en la enfermedad. Por otro lado,
estudios postmortem muestran que la denervacion colinérgica del telen-
céfalo basal, origen de la inervacion colinérgica cortical e hipocampica,
es un buen predictor de la demencia clinica en la EA. OBJETIVOS: En el
presente trabajo estudiamos el efecto de una lesion colinérgica selectiva
del telencéfalo basal en ratones APPswe/PS1dE9 en 1) el deposito de BA
en las regiones inervadas, corteza e hipocampo, y 2) en el aprendizaje
y memoria de los animales. MATERIAL Y METODOS: Animales v trata-
mientos: Utilizamos ratones APPswe/PS1dE9 de 3 y 7 meses de edad
en los que se lesiono selectivamente la inervacion colinérgica cortical e
hipocampica, mediante inyeccion bilateral intracerebroventricular de la
inmunotoxina especifica mu p-75 saporina (1 ug/ul) Neuroimagen: In-
mediatamente después de la lesion, se implantaron ventanas craneales.
Se monitorizé in vivo y en tiempo real, 7 y 14 dias después, el depdsito
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cortical de BA usando methoxy-X04 y microscopia multifotén. Compor-
tamiento: 7 dias después de la lesion los animales se sometieron a las
pruebas de reconocimiento de nuevo objeto y laberinto acuatico de Mo-
rris para determinar posibles alteraciones del aprendizaje y la memoria.
Estudios postmortem: En secciones coronales de corteza e hipocampo se
realizaron tinciones inmunohistoquimicas para BA y PA fibrilar y poste-
rior tincion con thioflavina S. La denervacion colinérgica fue confirmada
mediante determinacion de acetilcolinesterasa y colinacetiltransferasa.
RESULTADOS: La lesion colinérgica con mu p-75 saporina de ratones
APPswe/PS1dE9 induce una disminucion de la inervacion cortical e hi-
pocampica de ~50%. En los animales lesionados, utilizando microscopia
multifoton, observamos in vivo y en tiempo real un rapido incremento
en el depdsito de placas seniles en la corteza cerebral. Este resultado
fue confirmado tanto en corteza como hipocampo mediante estudios
postmortem donde observamos un aumento de la carga de placas seniles
en animales lesionados de ~20%. También observamos que los ratones
transgénicos lesionados mostraban una alteracion significativa de los
procesos cognitivos. CONCLUSIONES: Nuestros resultados sugieren que
la denervacion colinérgica puede contribuir al depdsito de A y placas
seniles en la EA. Del mismo modo, la lesion colinérgica parece tener un
efecto sinérgico en el deterioro cognitivo y permite estudiar un modelo
mas completo de la enfermedad.

0-24. EFECTO PROTECTOR DEL ACEITE DE OLIVA RICO EN
POLIFENOLES SOBRE LA HIPERTENSION ARTERIAL

DOMINGUEZ SIMEON, M.J. / MUNOZ HERNANDEZ, R. / ALFARO
LARA, V. / MUNOZ PIZARRO, M. C. / VALLEJO VAZ, A. [ BELTRAN
ROMERO, L. / GOMEZ MORAL, L. / GOMEZ DE RUEDA, F. / COSTA
MARTINS, A.F. / MORENO LUNA, R.

INSTITUTO DE BIOMEDICINA DE SEVILLA. HOSPITAL UNIVERSITARIO VIR-
GEN DEL ROCIO, SEVILLA.

INTRODUCCION: La disfuncion endotelial constituye la primera manifes-
tacion clinica de arteriosclerosis. Estudios recientes han demostrado que
el consumo de compuestos fendlicos mejora la disfuncion endotelial, en
pacientes hipercolesterolémicos. OBJETIVO: Evaluar el efecto del consu-
mo diario de aceite de oliva rico en compuestos fendlicos, sobre la hipe-
remia reactiva post-isquemia (funcion endotelial) en mujeres hiperten-
sas. MATERIAL Y METODOS: Un grupo de 25 mujeres con antecedente de
hipertension durante el embarazo y que actualmente forman la cohorte
del estudio "CITOLIVA" por presentar cifras de presién arterial normal-
alta o de grado 1, consumaron dos fases de alimentaciéon de 8 semanas
de duracion cada una, consistentes en una dieta tipica mediterranea. En
una de ellas (A), consumieron un aceite de oliva con alto contenido en
compuestos fenolico (200 ppm); mientras que en la otra (B) consumieron
el mismo aceite pero sin compuestos fenélicos (0 ppm). La asignacion de
las participantes a ambas dietas fue aleatoria y en disefio cruzado. Antes
y después de cada intervencion se les midio la Presion Arterial (PA) por
mandmetro, niveles de oxido nitrico (ON), ADMA y perfil lipidico en plas-
ma y se les realizo un estudio de la respuesta hiperémica post-isquemia
mediante flujimetria (laser doppler, perimed®, Suecia). One- Way ANOVA
o test de Kruskal-Wallis. P<0.05. RESULTADOS: En esta poblacién hemos
podido observar, como tras consumir un aceite rico en polifenoles de
forma cronica (60ml/dia), se produce un aumento significativo, del Area
de Hiperemia, asi como mayores y menores niveles respectivamente de
Oxido Nitrico (ON) y ADMA en plasma (P<0,05), efecto no observado tras
consumir la dieta pobre en polifenoles. Por otra parte percibimos una
mejora de la PA tras el consumo de la dieta A, aunque dicha tendencia
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no fue significativa (p=0,06). No distinguimos diferencias en el perfil
lipidico.

0-25. EFECTOS DE UNA DIETA MEDITERRANEA, SUPLE-
MENTADA CON ACEITE DE OLIVA O CON FRUTOS SECOS,
SOBRE LAS PRESIONES ARTERIALES AMBULATORIAS EN
PACIENTES HIPERTENSOS DE ALTO RIESGO CARDIOVAS-
CULAR

ROMAN TORRES (*), P / MELLADO MARTIN, L / MARTINEZ CORDO-
BA. E / IGLESIAS BONILLA, P / GARCIA DE LA CORTE, F / ROMERO
RODRIGUEZ, N / CORCHADO ALBALAT, Y / ORTEGA CALVO, M /
SANTOS LOZANO, JM / LAPETRA PERALTA, J

DISTRITO SANITARIO DE ATENCION PRIMARIA SEVILLA Y CIBER DE FISIO-
PATOLOGIA DF LA OBESIDAD Y NUTRICION (CIBEROBN), INSTITUTO DE
SALUD CARLOS IIl, ESPANA. AVDA. DE JEREZ S/N. 41013 SEVILLA.

OBJETIVO. Estudiar y analizar los efectos que una dieta mediterranea
(DTM), suplementada con aceite de oliva virgen extra (AOVE) o con
frutos secos (FS), en comparacion con una dieta baja en grasas (DBG),
produce sobre las presiones arteriales (PA) ambulatorias (PAa), tanto
diurnas como nocturnas, en hipertensos de alto riesgo cardiovascular
en situacion de prevencion primaria (PP). MATERIAL Y METODOS. Disefio
y Ambito del Estudio: Ensayo clinico de intervencion dietética, aleato-
rizado, controlado, a simple ciego y multicéntrico, realizado en centros
de salud urbanos. Poblacion de Estudio: 100 hipertensos (59 hombres
y 41 mujeres), en tratamiento farmacoldgico, de alto riesgo cardiovas-
cular, en situacion de prevencion primaria. Todos ellos estan incluidos
en el Estudio PREDIMED (Prevencion con Dieta Mediterranea. ISRCTN
35739639; http://controlled-trials.com/). Intervencion: 3 grupos de in-
tervencion (Gl). GI1: 30 (DTM + AOVE); GI2: 34 (DTM + FS); GI3: 36 (DBG).
La asignacion de los pacientes a cada uno de los 3 Gl se hizo mediante
aleatorizacion estratificada por edad y sexo. Todos recibieron trimestral-
mente asesoramiento dietético individual y grupal por parte de personal
sanitario entrenado. Los de GI1 suplementaron la DTM con 50 ml/dia de
AOVE y los del GI2 con 30 g/dia de FS. Todas las dietas fueron ad-libitum.
Variables y Métodos de Evaluacion: Las PAa (mmHg), obtenidas mediante
medida ambulatoria de PA de 24 horas, basalmente y al afio, fueron: PA
sistolica (PAS) y diastolica (PAD) media en periodo de actividad (PASaA
y PADaA); PAS y PAD media durante el suefio (PASaS y PADaS). Analisis
Estadistico: Analisis por intencion de tratar. Estadistica descriptiva, ANO-
VA, prueba t de muestras relacionadas y analisis de medidas repetidas.
Se consider¢ diferencia estadisticamente significativa una p < 0,05. As-
pectos Etico-Legales. Cada participante ha firmado el correspondiente
consentimiento informado. El proyecto ha sido aprobado por el Comité
de Etica e Investigacion Sanitaria del Distrito. RESULTADOS. Edad: muje-
res: 65,9 y hombres: 63,2. Variables de PAa (mmHg): PASaA, PADaA, PA-
SaS, PADaS). Basal: GI1: PASaA:137,1: PADaA: 76,4; PASaS: 123,5; PADaS:
67,2. Gl2: PASaA: 130,1; PADaA: 74,1; PASaS: 117,2; PADaS: 64,3. GI3:
PASaA: 129,8; PADaA: 73,3; PASaS: 119,7; PADaS: 65,2. Al afio de in-
tervencion no hubo cambios estadisticamente significativos en ninguna
de las variables de PAa: GI1: -2,9/-0,5/-1,8/-1; GI2: +0,4/-0.4/+1,2/+0,2;
GI3: +3,5/+1,6/-1,9/-0,3. CONCLUSIONES. El seguimiento durante 1 afio
de una DTM, suplementada con AOVE o con FS, en comparacion con una
DBG, no produce cambios significativos en las PAa en hipertensos de alto
riesgo cardiovascular en situacion de PP.



0-26. ENSAYO SOBRE DISPOSITIVO DE OXIGENACION EX-
TRACORPOREA A PULMON PARADO, SIN BOMBA, PARA
TRASLADO DE PACIENTES CRITICOS

GARCIA CAMACHO, CARLOS / DOIZ ARTAZCOZ, ESTHER / CONE-
JERO GOMEZ, ROSARIO / GOMEZ VIDAL, MIGUEL ANGEL / DARO-
CA MARTINEZ, TOMAS / LOPEZ GONZALEZ, ALFREDO / BERMUDEZ
GARCIA, ANIBAL / CRAVEN-BARTLE COLL, ANTONELLA / ARRIBAS
AGUILAR, FELIPE NERI / PEREZ-BUSTAMANTE MOURIER, FRANCIS-
CO JOSE

H.U. PUERTA DEL MAR AVDA. ANA DE VIYA 21 11009 CADIZ

La oxigenacion extracorpdrea, requiere de un dispositivo de asistencia
mecanico, una bomba de rodillo o centrifuga, con los inconvenientes
que para su instauracion extrahospitalaria conlleva. Tras 10 afios de in-
vestigacion llegamos a la conclusion de que es posible la instauracion de
una oxigenacion extracorporea en pacientes que por ahogamiento, in-
toxicacion por mondxido de carbono, etc. necesitan un soporte vital, de-
jando los pulmones sin ventilacion y sustituyéndose los mismos por una
membrana de polipropileno microporoso que ejerza las veces de pulmon
extracorpdreo. Partimos desde el punto en que la funcion cardiaca es
optima y mediante un sistema de percutaneo de canulas que, pasando a
través de dicha membrana, se consigue una saturacion venosa y arterial
de un 999%. Las pruebas realizadas con cerdos en el Centro de Cirugia de
Minima Invasion de Caceres, se consiguié mantener vivo a un animal de
100 Kg de peso durante 35 minutos con un sistema convencional de ven-
tilacion mecanica de la membrana de polipropileno microporoso, sistema
que ha sido mejorado utilizando un mezclador de aire oxigeno para con-
sequir la eliminacion del CO2 por lo que presumiblemente, y siempre que
se logre mantener un gasto cardiaco 6ptimo con o sin el uso de drogas
inotropicas y vasodilatadores, podremos mantener vivo al animal por un
tiempo superior a los 150 minutos, tiempo suficiente para el traslado de
una persona a cualquier hospital desde el lugar del incidente. El disposi-
tivo se podria utilizar también como: 1. Extrahopitalario: a. Soporte ven-
tilatorio adicional en casos colapso alveolar significativo por pérdida de
surfactante pulmonar tras el ahogamiento. b. Intoxicacién por monéxido
de carbono y cianuro por inhalacion de humo en incendios. c. Imposi-
bilidad de intubacion en situaciones de emergencia. 2. Intrahospitalario:
a. Dispositivo de facil uso para oxigenacion extracorpérea en hospitales
donde no existan perfusionistas ni cirujanos cardiovasculares capaces de
instaurar una ECMO (Oxigenacion con Membrana Extracorpérea) para
el posterior traslado del paciente a otro centro hospitalario con dichos
recursos. b. Problemas de ventilacion y/o oxigenacion de pacientes en
unidades de cuidados intensivos, urgencias o quiréfano. La técnica de
implantacion, por parte del médico, y mantenimiento, por parte de la
enfermeria, es facil y reproducible en todos los casos, tanto en hospita-
les como e emergencias en lugares dcodne se produzca una catastrofe
(incendio, ahogamiento, cuerto extraiio que no eprmita la ventilacion
adecuada, etc.)

0-27. IMPACTO DE LA QUIMIOTERAPIA ADYUVANTE EN LA
CALIDAD DE VIDA DE MUJERES CON CANCER DE MAMA

ESTALELLA MENDOZA, SARA |/ BAENA CANADA, JOSE MANUEL /
ARRIOLA ARELLANO, ESPERANZA / ROSADO , PETRA / RAMIREZ ,
PATRICIA / GONZALEZ , MACARENA / EXPOSITO , INMACULADA /
SOLANA , LOURDES / BENITEZ , ENCARNACION / CORTES, CRISTINA

HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR. SERVICIO DE ONCOLOGIA
MEDICA (97 PLANTA) AVDA. ANA DE VIYA, 11. 11009 CADIZ

INTRODUCCION Y OBJETIVOS: El cancer de mama y su tratamiento qui-
mioterapico adyuvante afectan de forma negativa a diferentes aspectos
de la vida de la mujer. Los efectos secundarios agudos de la quimiote-
rapia condicionan un impacto definitivo. La finalidad de este estudio es
analizar el efecto de la quimioterapia adyuvante en la calidad de vida
(CV) de las mujeres. MATERIAL Y METODOS: Una cohorte de mujeres con
cancer de mama, candidatas a recibir quimioterapia (neo)-adyuvante y
participantes en un ensayo clinico aleatorizado de intervencion no far-
macologica (ClinicalTrials.gov Identifier: NCT00964522), completaron
de forma prospectiva los cuestionarios validados de CV (EORT QOL-C30,
version 3.0 y QOL-BR23), antes de la quimioterapia, a mitad de ella y
al finalizarla. Se estudiaron las diferencias segun las variables clinicas y
biograficas. RESULTADOS: 193 pacientes han sido reclutadas en el ensa-
yo de las que 49 (25,3%) rellenaron los tres cuestionarios entre enero de
2007 y diciembre de 2009. Se identificaron diferencias en las diferentes
escalas seguin las variables clinicas y biograficas de las pacientes (edad,
estadio, tipo de quimioterapia, estado civil, nivel de estudios, estatus so-
cial y situacion laboral). La salud global | CV empeoro a lo largo del tiem-
po (P=0,01). El funcionamiento fisico (P=0,0001) y la imagen corporal
(P=0,002) fueron las escalas que mas empeoraron y la astenia (P=0,004),
nauseas | vomitos (P=0,05), anorexia (P=0,025), xerostomia (P<0,0001),
conjuntivitis (P<0,0001) y crisis vasomotoras (P<0,0001), los sintomas
con mayor impacto temporal de la quimioterapia. Se observo que en los
cambios del funcionamiento fisico y de la xerostomia (P=0,01), influyd
la edad (P=0,04) y en la conjuntivitis influyd el tipo de quimioterapia
(P=0,006). CONCLUSION: La quimioterapia adyuvante empeora la CV de
las pacientes con cancer de mama, fundamentalmente en el drea del
funcionamiento fisico e imagen corporal. La astenia, toxicidad digestiva,
conjuntivitis y crisis vasomotoras son los efectos secundarios que mas
afectan a las pacientes (Financiacion del Fondo de Investigaciones Sani-
tarias #FIS 07/0141).

0-28. INFLUENCIA DEL SEXO EN LA RESPUESTA INFLAMA-
TORIA TRAS CIRUGIA POR CANCER GASTRICO Y CANCER
DE COLON

CALDERON DURAN, Al / GARCIA CABALLERO, M / MARTINEZ MO-
RENO,

DPTO. CIRUGIA, OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA. UNIVERSIDAD MALAGA.
CAMPUS UNIVERSITARIO DE TEATINOS, 29071 MALAGA

INTRODUCCION Y OBJETIVOS: Numerosos estudios experimentales y cli-
nicos han puesto de manifiesto la existencia de diferencias de genero
en las respuestas inmunes e inflamatorias tras agresion. En animales
éstas diferencias ponen de relieve un claro papel inmunoprotector de
las hormonas femeninas frente a la actividad inmunosupresora de los
androégenos. Por otra parte es bien sabido que tanto la cirugia como la
presencia de cancer son factores que alteran la sintesis de mediadores
inflamatorios. Teniendo en cuenta estas premisas y encontrando que
existen pocos trabajos al respecto, nuestro objetivo ha sido estudiar las
diferencias en la respuesta inflamatoria entre hombres y mujeres some-
tidos a cirugia abdominal mayor por via abierta en pacientes portadores
de cancer gastrico y cancer de colon. MATERIALES Y METODOS: Se han
analizado de forma prospectiva 32 pacientes intervenidos por cancer
gastrico o cancer de colon, la mitad de sexo masculino (n=16) y la otra
mitad de sexo femenino (n=16), y cuyas edades estan comprendidas en-
tre los 20 y los 70 afios. Se recogieron 2 muestras de 25 ml de sangre
periférica: una muestra preoperatorio y una muestra postoperatoria a
las 24 horas de la intervencion. En dichas muestras se determinaron las
concentraciones de proteina C reactiva y citocinas (TNF-?, IFN- ?, IL-4,
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IL-6, IL-10, IL-12). RESULTADOS: En el preoperatorio de pacientes con
cancer gastrico encontramos que las mujeres presentan concentraciones
significativamente mas elevadas de PCR (p=0,034), IL-6 (p=0,026) e IL-12
(p=0,035). A las 24 horas de la intervencion la PCR (p=0,008) sigue sien-
do significativamente mas elevada en el grupo de mujeres, mientras que
IL-6 e IL-12 tienden a estar mas elevadas en este grupo, aunque no se de
forma significativa. En pacientes con cancer de colon encontramos que
en el preoperatorio las mujeres presentan concentraciones significativa-
mente mas elevadas de PCR (p=0,059) e IL-12 (p=0,022). A las 24 horas
de la intervencion tanto los niveles de PCR como de IL-6 e IL-12 son
significativamente mas elevados (p=0,035, p=0,011, p<0,001, respectiva-
mente) en el grupo de mujeres. CONCLUSIONES: Las mujeres con cancer
gastrico y cancer de colon presentan una respuesta inflamatoria mas
intensa tanto en el preoperatorio como a las 24 horas de la intervencion
que los hombres con estas mismas patologias

0-29. RELACION ENTRE EL COMPORTAMIENTO ALIMEN-
TARIO Y RIESGO DE MALNUTRICION EN ANCIANOS CON
TRASTORNOS PSIQUIATRICOS

JIMENEZ SANCHEZ, ROCIO / NIETO DE HARO, M: DOLORES / JI-
MENEZ PERENA, JUAN TOMAS / MATA REYES, SERGIO VICTOR /
ROMERO LOPEZ, INMACULADA / MOLINA NAVARRO, M: JOSE / DE
LINARES DEL RiO, CARLOS

COMPLEJO ASISTENCIAL HERMANAS HOSPITALARIAS DEL SAGRADO CO-
RAZON DE JESUS C/ SAN JUAN BOSCO Ne 41 29014 HUELVA

INTRODUCCION: La escala de Blandford es una forma sencilla de evaluar
el comportamiento alimentario en especial en los ancianos con trastor-
nos mentales. En este tipo de pacientes existen trastornos de conduc-
tuales que se asocian a comportamientos disruptivos durante la ingesta
alimenticia. Pensamos que estos comportamientos alimentarios pueden
condicionar malnutricion o riesgo de padecerla. OBJETIVOS: Evaluar la
conducta alimentaria en un grupo de pacientes con enfermedades men-
tales crénicas institucionalizados en un centro psiquiatrico. Relacionar
las conductas anormales con el grado o riesgo de malnutricion. Material
y método: Estudio descriptivo transversal y observacional analizando
las historias clinicas de los pacientes ingresados en la unidad de psi-
cogeriatria. Se ha elaborado un cuestionario donde se recoge datos de-
mograficos, variables clinicas como diagnostico psiquiatrico, indice de
Barthel, indice de comorbilidad de Charlsén y pardmetros nutricionales
como consistencia del alimento, nivel de dependencia durante la inges-
ta, puntuacion obtenida en el Mini nutricional assessment y parametros
analiticos. Por otro lado se ha pasado la escala de Blandford por parte de
enfermeria obteniéndose la puntuacion y el estadio que valoran el com-
portamiento durante la ingesta. RESULTADOS: El numero de pacientes
analizados ha sido de 88 (22 hombres y 66 mujeres) con una edad media
de 81 afios. Los diagndsticos psiquidtricos mas frecuentes corresponden
a demencias 50%, esquizofrenias 24% vy retrasos mentales 17%. El res-
to se reparte entre trastornos bipolares, depresiones y otros trastornos
psiquiatricos. El deterioro funcional que presentan es severo con un IB
medio de 25 (65% de los pacientes presentan un IB menor de 20). La
comorbilidad es alta con un indice de Charlsén medio de 5. El nivel de
dependencia durante la ingesta es elevado siendo el 57% dependien-
te total, el 24% precisan ayuda y sélo un 199% son independientes. Los
trastornos de conducta estan presenten en el 85% de los casos con una
puntuacion media de NPI de 12 y encuadrandose el 92% de los mismos
en algun estadio de la escala de Blandford que evalua los trastornos de
conducta alimentaria: 31% estadio 2 (dispraxia general), 27% estadio 4
(disfagia orofaringea), 17% estadio 5 (disfagia faringoesofagica), 15%
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estadio 3 (comportamiento selectivo) y 10% estadio 1 ( comportamiento
resistente). Con respecto a la consistencia de los alimentos: el 59% se
alimentan de dietas trituradas, el 36% de dietas blandas o semisolidas
y el 5% lo hacen mediante formulas farmacéuticas a través de SNG. La
puntuacion media del MNA ha sido de 16 con una desviacion tipica de +
4,5 puntos (60% pacientes malnutridos, 34% con riesgo de malnutricion
y 6% sin riesgo). La media de parametros analiticos fue: albimina 4.6,
colesterol 179, linfocitos1932 y proteinas totales mas de 5. El 39% de los
pacientes malnutridos se engloban en el estadio 4 de Blandford y el 53%
de los pacientes con riesgo de malnutricion en el estadio 2. Hemos en-
contrado asociacion entre riesgo de malnutricion - estadio de Blandford
(a medida que avanza el estadio el riesgo es mayor) y consistencia de
los alimentos (el 73% de los pacientes malnutridos consumen alimentos
triturados). Por el contrario el diagnostico psiquiatrico no se asocia al
riesgo de malnutricion o estadio de Blandford. CONCLUSIONES: La escala
de Blandford nos puede proporciona una orientacion facil sobre el riesgo
de malnutricion en pacientes con graves alteraciones conductuales las
cuales se manifiestan también durante la ingesta. Es posible que nos
tengamos que plantear métodos alternativos que permitan mejorar el
estado nutricional de estos pacientes.

MESA 5, SALA 4, VIERNES 22 DE OCTUBRE, 10:30-11:30
H. INVESTIGACION CLIiNICA - CIENCIAS BASICAS

0-30. LA ADMINISTRACION CRONICA DE DESIPRAMINA
PREVIENE LA EXPERIENCIA NEGATIVA AFECTIVA DEL DO-
LOR CRONICO

BRAVO, L / MICO , JA / BERROCOSO , E

DEPARTAMENTO DE NEUROCIENCIAS. FACULTAD DE MEDICINA. UNIVER-
SIDAD DE CADIZ. CIBER DE SALUD MENTAL (CIBERSAM), ISCIII. MADRID,
SPAIN

El dolor es una experiencia mutidimensional que integra dos components
diferentes: el componente sensorial y el componente afectivo. El trata-
miento del dolor cronico se complica cuando los sintomas de depresion
se manifiestan. A pesar de que, los antidepresivos consituyen la primera
linea de tratamiento para algunas condiciones de dolor crénico, se des-
conoce si los antidepresivos son capaces de neutralizar selectivamente el
componente sensorial o el afectivo del dolor, 0 ambos a la vez. El objetivo
de este estudio fue evaluar si la desipramina (DMI), un antidepresivo
triciclico, ejerce su accion selectivamente sobre la dimension sensorial
o afectiva del dolor cronico cuando esta asociado o no a un modelo ex-
perimental de depresion. Para este propdsito, la desipramina fue testada
después de una administracion cronica (14 dias) en un modelo de dolor
neuropatico que consiste en la constriccion del nervio ciatico (CCl, del
inglés chronic constriction injury) y un modelo de depresion que con-
siste en someter a los animales a una serie de estresores impredicibles
suaves (CMS, del inglés chronic mild stress). De manera que, los animales
se dividieron en 4 grupos experimentales: Sham-no-CMS, Sham-CMS,
CCl-no-CMS y CCI-CMS. El componente sensorial del dolor fue evaluado
mediante una serie de test que determinaron si el animal manifestaba o
no alodinia mecanica o térmica. Mientras que, el componente afectivo
del dolor fue evaluado mediante el test de evitacion/escape de plaza, en
el que el animal es capaz de demostrar la evitacion de una plaza prefe-
rente que se asocia a la aplicacion de un estimulo mecénico sobre la pata
ipsilateral. Estos resultados sugieren que la depresion altamente deter-



mina la experiencia emocional del dolor y el antidepresivo desipramina
lo previene totalmente. Ademas, desipramina posee eficacia analgésica
solo bajo algunas modalidades de estimulos sensoriales. En su conjunto,
los resultados indican que los antidepresivos son capaces de prevenir
la experiencia negativa afectiva del dolor. Agradecimientos: Financiado
por el Ministerio de Salud , CIBERSAM G18, Fondo de Investigacion Sa-
nitaria (P1070687), Junta de Andalucia, Consejeria de Innovacion, Ciencia
y Empresa (CTS-510, CTS-4303), Catedra Externa del Dolor Griinenthal-
Universidad de Cadiz.

0-31. LA DIMENSION FRACTAL CEREBRAL EN EL DIAG-
NOSTICO DE ENFERMEDADES NEUROLOGICAS: APLICA-
CION EN LA ESCLEROSIS MULTIPLE Y EN LA RESTRICCION
DE CRECIMIENTO INTRAUTERINO

ESTEBAN , FJ / RUIZ DE MIRAS , J [ SEPULCRE , J / PADILLA , N~/
NAVAS , J/ SANZ-CORTES , M / VELEZ DE MENDIZABAL , N / GONI
. J | GRATACOS , E / VILLOSLADA , P

DEPARTAMENTO DE BIOLOGIA EXPERIMENTAL, UNIVERSIDAD DE JAEN,
CAMPUS LAS LAGUNILLAS S/N, 23071, JAEN

OBJETIVOS La dimension fractal (DF) es una medida de la complejidad
morfologica y variabilidad de un objeto. Estudios llevados a cabo por
diferentes investigadores han demostrado que la DF, dada su sensibilidad
para detectar cambios en imagenes de resonancia magnética, puede ser
de utilidad como indicador del grado de dafio cerebral. Asi pues, se han
detectado alteraciones en el envejecimiento cerebral normal y en proce-
sos patologicos tales como la esquizofrenia, el desorden de déficit en la
atencion, los cambios morfologicos cerebelares asociados al Parkinson,
en accidentes cerebrovasculares, en déficits motores y en la enfermedad
de Alzheimer. El objetivo de nuestras investigaciones se ha centrado en la
aplicacion de la DF para la deteccion de cambios estructurales cerebrales
en individuos con afectacion neuroldgica cuyo diagnostico precoz puede
ser de extrema utilidad como es el caso de adultos con esclerosis multiple
(EM), y de nifios prematuros (28- 34 semanas de edad gestacional) con
y sin restriccion de crecimiento intrauterino (RCIU). MATERIAL Y METO-
DOS La obtencion de la DF se ha realizado a nivel 2D o 3D mediante la
implementacion del método de conteo de cajas (“box counting”) sobre
imagenes T1 de resonancia magnética. Los parametros de adquisicion y
procesamiento de las imagenes fueron diferentes sequn los grupos de
estudio. RESULTADOS Los resultados obtenidos pusieron de manifiesto
que los pacientes con EM (n=60) mostraron un aumento significativo
de la DF-2D en la sustancia blanca (SB), y un descenso significativo en
la DF-3D en la sustancia gris (SG) (n=52), en comparacion con controles
sanos (n=20), incluso en estados muy tempranos de la enfermedad. Cabe
destacar la deteccion de diferencias significativas en SB aparentemente
normal de pacientes de EM con sindrome clinico aislado (n=21). En el
analisis realizado sobre las imagenes procedentes de nifios prematuros,
los resultados mostraron un descenso de la DF-3D tanto de la SB como
de la SG en el grupo de nifios prematuros que sufrieron RCIU (n=18), en
comparacion con los prematuros sin RCIU (n=15) y los sanos nacidos
a término (n=15). En la evaluacion del neurodesarrollo, la DF de la SG
mostro una regresion significativa con las areas motora y de lenguaje.
CONCLUSIONES La DF puede ser un marcador de utilidad del dafio difuso
cerebral en fases tempranas de EM, asi como un indicador sensible de las
alteraciones estructurales y funcionales del cerebro durante el desarrollo
postnatal.

0-32. PAPEL DE LA PROTEINA DE ADHESION SINAPTICA
NEUREXINA 1 EN AUTISMO

CAMACHO GARCIA, RJ / PECERO LOPEZ, ML / SERVIAN MORILLA,
E / PLANELLES FERNANDEZ, | / MARGALEF ESTIVIL, M / MELENDEZ
CADENAS, R / VILELLA CUADRADA, E / MARTINEZ MIR, A / GOMEZ
SCHOLL, F

RJCG, RMC, AMM. INSTITUTO DE BIOMEDICINA DE SEVILLA (IBIS)/HOSPI-
TAL UNIVERSITARIO VIRGEN DEL ROCIO/CSIC/UNIVERSIDAD DE SEVILLA.
FACULTAD DE MEDICINA. DPTO. BIOQUIMICA MEDICA Y BIOLOGIA MOLE-
CULAR. AVDA. SANCHEZ PIZJUAN, Ne4; MPL, FSM, FGS. DEPARTAMENTO
DE FISIOLOGIA MEDICA Y BIOFISICA, FACULTAD DE MEDICINA, UNIVER-
SIDAD DE SEVILLA; IPF, MME, EVC. HOSPITAL PSIQUIATRIC UNIVERSITARI
INSTITUT PERE MATA, ISPV, UNIVERSITAT ROVIRA I VIRGILI, REUS.

OBJETIVOS El Trastorno del Espectro Autista (TEA) es un conjunto de sin-
dromes del desarrollo que se caracterizan por déficit en la interaccion so-
cial, comunicacion restringida y comportamientos estereotipados. Hasta
un 70% de los casos estan asociados a retraso mental. La mayor parte
de los casos de TEA se enmarcan dentro de las enfermedades comple-
jas, causadas por la combinacion de alelos de susceptibilidad y factores
ambientales. Se han identificado mutaciones y variaciones estructurales
en genes que codifican proteinas sindpticas, como las neurexinas, que
podrian incrementar el riesgo a desarrollar la enfermedad. Los objetivos
de nuestro estudio son entender el mecanismo de accion de neurexina-1
beta (NRXN1pB) en el desarrollo del TEA. MATERIAL Y METODOS 1) Carac-
terizacion clinica de una poblacion de 86 pacientes con autismo y retraso
mental; 2) Andlisis mutacional del gen NRXN 13 mediante secuenciacion
de las regiones codificantes, secuencias intronicas flanqueantes y region
5' no traducida; 3) Analisis funcional de las mutaciones identificadas
mediante aproximaciones de neurobiologia. RESULTADOS Mediante
secuenciacion del gen NRXN1f identificamos cuatro nuevas mutacio-
nes en heterocigosis localizadas en el inicio de traduccion (c.-3G>T y
¢.3G>T/p.Met1) y en el dominio extracelular (p.Arg375GIn y p.Gly378Ser).
Estudios de cosegregacion mostraron la presencia de dichas mutaciones
en familiares de los pacientes, con diversas enfermedades psiquiatricas.
Mediante analisis por Western blot e inmunofluorescencia, comproba-
mos que las mutaciones que afectan la secuencia Kozak (c.-3G>T) y el
codon de inicio de la traduccion (p.Met1) no abolen la expresion de la
proteina, aunque la reducen. Estudios de mutagénesis dirigida mostraron
que la proteina resultante de la mutacion p.Met1 se origina a partir de
un codon de inicio alternativo (p.Met5), generando un péptido sefial mas
corto. Por ultimo, las mutaciones p.Arg375GIn y p.Gly378Ser afectan una
region de la proteina sometida a O-glicosilacion, por lo que actualmente
estamos estudiando la posible alteracion de los patrones de glicosilacion
en las proteinas mutantes. CONCLUSIONES Hemos identificado mutacio-
nes en el gen NRXN1{3 en un 4,65% de pacientes con TEA. Las mutacio-
nes identificadas se agrupan en dos regiones del gen/proteina: inicio de
traduccion y dominio extracelular. Los niveles reducidos de las proteinas
mutantes sugieren mecanismos de haploinsuficiencia en el desarrollo de
la enfermedad. Cabe esperar que la caracterizacion del papel de las mu-
taciones en NRXN1[3 en la diferenciacion y mantenimiento de la sinapsis
resulte en un mejor conocimiento acerca de los procesos biologicos que
afectan la funcion cognitiva en autismo.

0-33. PNEUMOCYSTIS JIROVECII EN RECIEN NACIDOS
PRETERMINO: PREVALENCIA Y POSIBLES IMPLICACIONES
CLINICAS

CALDERON SANDUBETE, E / GONZALEZ ORTEGA, A / DE LA HORRA
PADILLA, C / FRIAZA PATINO, V / ROSSO GONZALEZ, M | RESPAL-

COMUNICACIONES | ORALES 63



DIZA SALAS, N / PAVON DELGADO, A / MORILLA ROMERO DE LA
OSA, R / CAMPANO CUEVAS, E / MUNOZ SAEZ, M

INSTITUTO DE BIOMEDICINA DE SEVILLA, H.U. VIRGEN DEL ROCIO/ CSIC/
UNIVERSIDAD DE SEVILLA. AVDA MANUEL SIUROT S/N, 41013 SEVILLA

INTRODUCCION Y OBJETIVOS: Pneumocystis jirovecii, conocido previa-
mente como Pneumocystis carinii sp. f. hominis, es un hongo oportunis-
ta atipico, no cultivable, que infecta exclusivamente al ser humano y del
que se desconocen aun muchos aspectos de su epidemiologia y fisiopa-
tologia. La via aérea se supone la forma de transmision mas importante
en la especie humana, pero recientemente se ha podido comprobar su
capacidad de transmision transplacentaria. En modelos animales la in-
feccion por Pneumocystis produce disminucion de las proteinas By C
del surfactante pulmonar, sustancia tensoactiva cuyo déficit constituye
la base del sindrome de distrés respiratorio neonatal (SDRN). El objetivo
de nuestro trabajo fue conocer la prevalencia de infeccion por P. jirovecii
en neonatos prematuros y su posible relacion con el SDRN. MATERIAL Y
METODOS: Se estudiaron muestras de aspirados nasales de 35 prematu-
ros de menos de 36 semanas de gestacion, obteniéndose previamente el
consentimiento informado de los progenitores. Se identifico la presencia
de colonizacion/infeccion por P. jirovecii mediante nested-PCR, PCR a
tiempo real (PCR-RT) y genotipado mediante secuenciacion directa del
gen de la region mitocondrial mt-LSUrRNA. Se exigi6 la deteccion de
ADN de P. jirovecii mediante nested-PCR por duplicado y por PCR-RT
para considerar que un paciente estaba colonizado. RESULTADOS: Un
549 (19/35) de los prematuros estaban colonizados por P. jirovecii. Hubo
una concordancia total en la presencia o no de colonizacion en los em-
barazos multiples, con una pareja de gemelos, dos parejas de mellizos y
tres trillizos colonizados por P. jirovecii y una pareja de gemelos y otra
de mellizos no colonizados. De los 5 genotipos descritos para el gen mt-
LSUrRNA se identificaron en los prematuros estudiados el genotipo 3
(52%) vy el genotipo 1. Seis de los 35 prematuros presentaron un SDRN
y de ellos, 4 (66%) tenian infeccion por P. jirovecii y los otros dos (34%)
una infeccion bacteriana. CONCLUSIONES: Existe una alta tasa de colo-
nizacion/infeccion por P. jirovecii en recién nacidos prematuros, siendo
la via transplacentaria la forma mas probable de adquisicion de la infec-
cion dada la concordancia hallada en los partos multiples. La infeccion
por P. jirovecii podria ser una causa importante de sindrome de distrés
respiratorio neonatal no considerada hasta ahora. Se requieren estudios
mas amplios para aclarar el papel de la infeccion por P. jirovecii en la
patologia neonatal.

0-34. ENCEFALOPATIA HEPATICA EN PACIENTES CON CI-
RROSIS: BASES MOLECULARES Y ESTUDIOS FUNCIONALES

DEL CAMPO, J.A. [ JOVER, M / ROYO, J.L. / GALAN, J.J. /| MIRA, E. /
MANES, S / RUIZ, A [ ROMERO-GOMEZ, M

HOSPITAL DE VALME UGC ENFERMEDADES DIGESTIVAS Y CIBEREHD
AVDA. BELLAVISTA S/N, 41014 SEVILLA

INTRODUCCION Y OBJETIVOS La encefalopatia hepatica es una complica-
cion grave de la cirrosis y generalmente se asocia con un mal pronostico.
Los pacientes con cirrosis que presentan encefalopatia hepatica sufren
una hiperamonemia sistémica que se trata con medicamentos que dis-
minuyen la concentracion de amonio. La desaminacion de la glutamina
por la enzima glutaminasa presente en el intestino, parece ser la prin-
cipal fuente de amoniaco en personas con cirrosis, pudiendo aparecer
la hiperamonemia y la encefalopatia hepatica sin la participacion de las
bacterias intestinales. Nuestro estudio tiene por objetivo analizar posi-

64 COMUNICACIONES | ORALES

bles alteraciones en el gen que codifica para la enzima glutaminasa, asi
como la busqueda de inhibidores de esta enzima que pudieran represen-
tar una terapia alternativa para estos pacientes. Métodos Se ha llevado
a cabo un estudio de la region codificante y las regiones 5'UTR y 3"UTR
del gen GLS en 20 pacientes cirroticos seleccionados en base a sus an-
tecedentes genéticos (haplotipos) y riesgo de desarrollar encefalopatia
hepatica. Los resultados se han obtenido de una cohorte de estimacion
(n=100) y otra de validacion (n=156) de pacientes cirroticos cuyo segui-
miento se ha realizado en 6 hospitales espafioles. Se amplificé mediante
PCR un fragmento de 1,7 Kb aguas arriba del punto de inicio de trasla-
cion del gen GLS humano. Los fragmentos resultantes fueron clonados
en el plasmido pGL3. Las construcciones resultantes se emplearon para
transfectar transitoriamente células HEK293 utilizando el sistema jetPl.
El compuesto THDP-17 es un inhibidor acompetitivo de la glutaminasa.
Hemos empleado cultivos celulares de la linea Caco-2 para ensayar la ca-
pacidad de THDP-17 para inhibir la actividad glutaminasa. RESULTADOS
Se ha identificado y caracterizado un microsatélite en la region 5°UTR
del gen GLS, con una longitud variable comprendida entre 177 (corto) y
210 (largo) pares de bases. Hemos establecido previamente en pacientes
cirréticos una asociacion significativa entre la presencia del microsatélite
largo-largo vy la probabilidad de desarrollar encefalopatia hepatica. Estu-
dios funcionales han puesto de manifiesto que existe una relacion direc-
ta entre la longitud del microsatélite y los niveles de actividad luciferasa,
lo que sugiere un papel funcional en los niveles de expresion del gen GLS.
La presencia del inhibidor THDP-17 100mM redujo un 429% la actividad
glutaminasa inicial tras 48 h de tratamiento. CONCLUSIONES La presen-
cia del microsatélite largo-largo determina una mayor probabilidad de
desarrollar encefalopatia hepatica y sugiere un papel determinante en
los niveles de expresion del gen GLS. THDP-17 puede suponer una nueva
alternativa terapéutica para la encefalopatia hepatica.

0-35. PURIFICACION Y EXPANSION DE CELULAS MULTI-
POTENTES DE TIPO ENDOTELIAL DE LIPOASPIRADOS CON
POTENCIAL APLICACION EN REGENERACION CARDIOVAS-
CULAR

MARCHAL CORRALES, JA / PICON RUIZ, M / BUENO UROZ, C / LO-
PEZ RUIZ, E / PERAN QUESADA, M / ALVAREZ ARANEGA, P / GAR-
CiA CHAVEZ, M / RODRIGUEZ SERRANO, F / JIMENEZ NAVARRO, M
| ARANEGA JIMENEZ, A
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OBJETIVOS Las células progenitoras endoteliales (EPC) representan una
poblacion relativamente “rara”, y la expansion de un numero de células
suficiente sigue siendo el mayor inconveniente para su aplicacion en te-
rapia celular. Con el fin de utilizar células progenitoras clinicamente en
la regeneracion de las enfermedades vasculares y/o lesiones cardiacas,
es necesario desarrollar métodos fiables y reproducibles para aislar y ex-
pandir un gran nimero de células multipotentes de tipo endotelial (ME-
LC). Ademas, éstas deben poder ser mantenidas en cultivo durante largos
periodos de tiempo sin diferenciarse a células endoteliales maduras. El
objetivo de nuestra investigacion se ha centrado en el establecimiento
de un nuevo método para el aislamiento y expansion de ME-LC a partir
de lipoaspirados con capacidad de diferenciacion endotelial y cardiomio-
citica bajo estimulos exdgenos adecuados. MATERIAL Y METODOS Célu-
las madre adultas derivadas del tejido adiposo (hASC) fueron aisladas a
partir de liposucciones de pacientes y cultivadas a lo largo de diferentes
fases en las que fueron empleados diferentes medios de cultivo durante
un periodo de 2 meses para el enriquecimiento del cultivo en ME-LC.



5-aza RESULTADOS La caracterizacion mediante citometria de flujo mos-
tré que las ME-LC incrementaron los niveles de expresion de marcadores
de linaje endotelial y hematopoyético (CD45, KDR y CXCR4) asi como
de marcadores de EPC (CD34 y CD133) mientras que CD31, relacionado
con células endoteliales maduras, fue practicamente indetectable. Los
ensayos de RT-PCR confirmaron estos resultados, observandose el man-
tenimiento de la expresion de genes involucrados en estadios tempranos
de la diferenciacion de EPC (CD133, CXCR4 y CCR7) y una expresion dis-
minuida de genes asociados a EPC diferenciadas (ej. TIE-2, DLL4 y FLT-1).
Interesantemente, las ME-LC formaron estructuras de tipo tubular cuan-
do fueron crecidas en Matrigel, mostraron un incremento en la secrecion
al medio de cultivo de SDF-1 (una citoquina involucrada en el homing
de EPC hacia tejido isquémico) y fueron capaces de migrar a través de
filtros de membrana atraidos por citoquinas como SDF-1, VEGF y HGF.
Ademas, las ME-LC retuvieron su capacidad para diferenciarse in vitro
en células tipo cardiomiocitos. CONCLUSIONES Con este trabajo presen-
tamos un método simplificado y eficiente para generar un gran nimero
de ME-LC autologas a partir de hASC. Nuestros datos experimentales
sugieren que estas células pueden llegar a ser una herramienta valiosa
para la reparacion.

0-36. GENERACION Y CARACTERIZACION DE UNA NUEVA
LINEA CELULAR HUMANA DE CANCER DE PULMON MiNI-
MAMENTE PASADA COMO ALTERNATIVA PARA LA INVESTI-
GACION EN CANCER

SANCHEZ LOPEZ, AM / AROCA SIENDONES, MI / GOMEZ RAMIREZ,
R / NAVARRO LINARES, H / DE LA CUEVA BATANERO, P / BARBE-
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NODO COORDINACION RED DE BANCOS DE TUMORES DE ANDALUCIA
HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN CECILIO, EDIFICIO DIRECCION Y CONSUL-
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El objetivo de nuestro trabajo es la generacion y caracterizacion de lineas
celulares tumorales humanas minimamente pasadas, ya que éstas son
muy similares a los tumores de origen de los cuales proceden, lo que
las convierte en una herramienta muy util en la investigacion del cancer
que quiera acercarse 1o mas posible a la situacion real que acontece en
los tumores humanos. Un inconveniente para el uso de estas lineas es el
tiempo necesario que hay que invertir en su generacion y la necesidad de
personal especializado para su identificacion y caracterizacion, por lo que
los investigadores a veces tienen que utilizar lineas continuas facilmente
disponibles. Por ello, la Red de Bancos de Tumores de Andalucia tiene
entre sus objetivos generarlas y caracterizarlas para ponerlas al servicio
de los investigadores que las necesiten. En este estudio presentamos una
nueva linea celular minimamente pasada procedente de una metastasis
ganglionar con origen en un adenocarcinoma pulmonar resistente a te-
rapias actuales. La muestra en fresco se obtuvo de una biopsia de los no-
dulos linfoides axilares de un paciente de 54 afios de edad diagnosticado
con un tumor metastatico. La muestra fue procesada y cultivada con me-
dio especifico hasta la generacion de la linea. Para su caracterizacion se
determind el ritmo de crecimiento y se estudiaron marcadores de linaje,
ciclo y apoptosis en varias fases de la generacion. Ademas se cuantificd
la actividad telomerasa y se realizd el analisis citogenético. Después de
varias semanas en cultivo, se observaron células en crecimiento, tanto
adheridas como en suspension, con heterogeneidad morfologica, poligo-
nal-epitelial, redondeadas, y algunas multinucleadas; con un doble-time
de 48 h en medio de cultivo estandar y crecimiento con concentraciones
ultrabajas de suero. Los estudios de inmunohistoquimica mostraron tin-

cion positiva para vimentina, citoqueratinas, CD44, p53, Ki67, Ciclin D1,
EGFR, y B-catenin. No se observaron células apoptdticas en ninguno de
los pases estudiados. Los ensayos de actividad telomerasa fueron positi-
vos y los estudios citogenéticos en pases iniciales mostraron alteraciones
cromosomicas, la mayoria tipicas del adenocarcinoma de pulmon, con
reordenamientos estructurales complejos confirmados mediante SKY en
pases mas avanzados. La linea celular generada y ampliamente carac-
terizada muestra una estrecha similitud con los tumores malignos de
pulmoén y por tanto una valiosa herramienta para su investigacion. El
origen en un tumor resistente a las terapias actuales la hace especial-
mente Util para el estudio de mecanismos de resistencia y busqueda de
nuevas dianas terapéuticas.

0-37. THE ORPHAN NUCLEAR RECEPTORS RORG1 AND
PPARG2 TRANSCRIPTIONAL LINKS IN DIABESITY

MACIAS GONZALEZ, MANUEL

HOSPITAL VIRGEN DE LA VICTORIA- FUNDACION IMABIS CAMPUS TEATI-
NOS S/N 29010 MALAGA

INTRODUCTION: The orphan nuclear receptors (ONRs), retinoic acid re-
ceptor-related orphan receptor gamma-1 (RORG1) and peroxisome pro-
liferator-activated receptor gamma-2 (PPARG2), are central mediators
controlling adipocyte differentiation. Through their distinct tissue distri-
bution and specific target gene activation, ONRs control diverse aspects
of fatty acid metabolism and insulin sensitivity. Adding further complexi-
ty, obesity begets resistance to insulin signals and can ultimately result
in diabetes. We have recently demonstrate the presence of two different
populations in morbidly obese persons, with similar anthropometric and
biochemical variables, but different grade of insulin resistance AIMS: In
this study we investigate whether there are differences in the RORG1
and PPARG2 expression in visceral adipose tissue (VAT) and subcuta-
neous adipose tissue (SAT) from morbid obesity (MO) individuals either
with low insulin resistant (low-IR MO) or high insulin resistants (high-
IR MQ). RESULTS Our results indicate for the first time in human the
RORG1 mRNA and protein expression proliferator-activated( levels and
activation with coactivator, such as PGC1A ( receptor gamma coactivator
1-alpha) were higher in the VAT from high-IR MO. In contrast, PPARG2
expression and activation were higher in the VAT from low-IR MO. In this
way, we have also found a positive association between RORG1T mRNA
and protein expression with many components of metabolic syndrome,
with a strong dependence of insulin and HOMA-IR index in VAT, but not
in SAT. CONCLUSIONS: Our data suggest that RORG1 may be added to
the growing list of nuclear receptors in adipose tissue use to modulate
the insulin resistance associated to the obesity. Measurement of RORG1
and PPARG2in adipose tissue might be useful for evaluating the outco-
mes of various clinical interventions for obesity-related diabetes type
[l. The challenge for the future is to understand the mechanisms of the
crosstakl between RORG1 and PPARG2 governing the insulin resistance
in adipocyte biology.
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0-38. ALTERACIONES SUCESIVAS EN LA EXPRES[ON DE
MOLECULAS HLA-I ORIGINAN INMUNOESCAPE Y CELULAS
DE MELANOMA DIRECTAMENTE MAS ONCOGENICAS

GARCIA LORA, ANGEL MIGUEL / GARRIDO LOPEZ, CRISTINA / BE-
RRUGUILLA PEREZ, ENRIQUE / LINARES DICKLER, ISABEL / ROMERO
GARCIA, IRENE / COLLADO PEREZ, ANTONIA / ALGARRA LOPEZ DE
DIEGO, IGNACIO / GARRIDO TORRES-PUCHOL, FEDERICO

SERVICIO DE ANALISIS CLINICOS E INMUNOLOGIA, HOSPITAL UNIVER-
SITARIO VIRGEN DE LAS NIEVES AV. FUERZAS ARMADAS, 2 18014 GRA-
NADA

La linea tumoral Ando-2 procede de una metastasis de un paciente de
melanoma, la cual presenta la pérdida de un haplotipo HLA de clase |
(HLA-1). Se establecio una linea tranfectada con uno de los alelos pérdi-
dos HLA-A2, Ando-TA2. Tras el crecimiento in vivo de Ando-2 en ratones
BALB/c-nude se obtuvo la linea Ando-nude, que perdié completamente
la expresién en superficie de moléculas HLA-I. En este estudio analiza-
mos el comportamiento oncogénico de estas tres lineas que presentan
diferente expresion de moléculas HLA-I. Se analizé la presencia de pre-
cursores de CTLs en la sangre del paciente. El crecimiento local in vivo
fue analizado mediante inyeccion de diferentes dosis de células en ra-
tones inmunodeficientes. La tasa de proliferacion in vitro se analizé por
ensayos con Alamar blue y MTT, y los resultados se correlacionaron con
la expresion de genes del ciclo celular (Real-Time-RT-PCR). La capacidad
metastasica se estudio mediante ensayos in vitro de invasion y migra-
cion. La linea de melanoma Ando-2, tiene expresion superficial de molé-
culas HLA-I, presentando la pérdida de un haplotipo. Ando-TA2, recupera
la expresion superficial del alelo HLA-A2. La linea Ando-Nude no expresa
moléculas HLA debido a una baja regulacion de la maquinaria de pro-
cesamiento y presentacion antigénica (APM). En la sangre del paciente
fueron encontrados precursores de CTLs especificos contra las células
Ando-TA2, indicando que las células Ando-2 fueron inmunoselecionadas
in vivo en el paciente. En el crecimiento local in vivo, Ando-2-Nude crecio
con todas las 106xdosis celulares inyectadas, mientras que Ando-2 s6lo
crecio al inyectar 5 células, y finalmente la linea transfectada no crecié
a ninguna dosis celular. Estos resultados se correlacionan con el mayor
rango de proliferacion in vitro de Ando-2-nude, sequida de Ando-2 y
Ando-TA2. En el estudio de los genes del ciclo celular la transfectante
presenta expresion muy alta de ciclina ATy Mdm2. Ando-Nude tiene
una mayor expresion de Cdk2, Cdc25A y E2F1; y una menor expresion
de p21. En los ensayos de invasion y de migracion in vitro, Ando-Nude
mostrd un mayor potencial, sequida por Ando-2 y finalmente por Ando-
TA2. La linea Ando-2 es el resultado de la fase de inmunoseleccion en el
paciente, en la que se seleccionan aquellas células tumorales con alte-
raciones en la expresion HLA-I. Una sequnda pérdida de HLA-I en estas
células origind células méas oncogénicas per se y con mayor capacidad
migratoria e invasiva.

0-39. EL GEN FHIT ESTA IMPLICADO EN LA REGULACION
DE LA EXPRESION DE MOLECULAS MHC DE CLASE | EN
CELULAS TUMORALES

GARCIA LORA, ANGEL MIGUEL / ROMERO GARCIA, IRENE / BERRU-
GUILLA PEREZ, ENRIQUE / LINARES DICKLER, ISABEL / GARRIDO
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En nuestro laboratorio, generamos un modelo tumoral murino com-
puesto por diferentes lineas metastasicas derivadas desde un mismo
clon celular obtenido desde un fribrosarcoma inducido por metilcolan-
treno. Metastasis obtenidas de ratones inmunocompetentes presentan
perdida de expresion en superficie de moléculas H-2 de clase |; mientras
que metastasis obtenidas desde ratones nude presentan expresion en
superficie de las tres moléculas MHC de clase I. La pérdida de expre-
sion MHC-I se debe a una baja regulacion coordinada de varios genes de
la maquinaria de procesamiento y presentacion antigénica (APM). Para
analizar los genes que podrian estar implicados en esta baja expresion
de la APM, nosotros construimos una libreria de sustraccion de cDNAs
comparado lineas tumorales que presentaban cada uno de los fenotipos
MHC-I. También se realizaron microarrays de expresion génica. Varios de
los genes encontrados expresados diferencialmente fueron analizados
por RT-PCR a tiempo real. Se realizaron ensayos de siRNA para el bloqueo
de la expresion génica. Los ensayos de libreria de sustraccion de cDNAs
y microarrays mostraron que cuatro genes presentaban expresion dife-
rencial entre estas metastasis: Ap2a, Fhit, Glis-1 y Myc. Los resultados
de Real-Time-RT-PCR mostraron que solo dos genes, Ap2a. y Fhit, eran
expresados en las metastasis MHC-I positivas y no expresados en las
metastasis MHC-I negativas. Bloqueo de la expresion de estos dos genes
mediante sSiRNA mostré que el gen Fhit esta implicado en la expresion de
moléculas MHC-I en estas células, mientras que no se encontré implica-
cion del gen Ap2a. Los resultados muestran que la pérdida de expresion
del gen Fhit en estas células tumorales esta implicada en la pérdida de
expresion de moléculas MHC-I. La expresion del gen Fhit regula la expre-
sion coordinada de varios genes de la APM.

0-40. CAPTOPRIL: EFECTOS ANTIOXIDANTES EN RATAS
HIPERTENSAS

BLANCA LOBATO, A. J. / ZAMBRANO SEVILLA, S. / RUIiZ ARMENTA,
M. V. / MIGUEL CARRASCO, J. L / MATE BARRERO, A. / VAZQUEZ
CUETO, C. M.

DEPARTAMENTO DE FISIOLOGIA Y ZOOLOGIA. FACULTAD DE FARMACIA.
UNIVERSIDAD DE SEVILLA. C/PROFESOR GARCIA GONZALEZ 2. 41012 -
SEVILLA.

INTRODUCCION Muchos trabajos apuntan al estrés oxidativo como res-
ponsable en el origen y mantenimiento de la hipertension arterial. En
ellos se muestra la alteracion del estado oxidativo sistémico y organico
en modelos de ratas hipertensas. El captopril es un inhibidor de la enzi-
ma convertidora de angiotensina | (ECA), es un farmaco antihipertensivo
que ademas tiene propiedades antioxidantes. Estudios previos realiza-
dos en nuestro laboratorio muestran las propiedades antioxidantes del
captopril en sangre y corazon de ratas hipertensas. - OBJETIVOS Este
trabajo estudia las propiedades antioxidantes del captopril en el intestino
de ratas hipertensas. - Materiales y métodos Para ello, sendos grupos
de ratas normotensas (Wistar-Kyoto, WKY) e hipertensas (spontaneoulsy
hypertensive rats, SHR), de 16-20 semanas de edad, fueron tratadas con
captopril (80 mg/kg de peso y dia) durante 12 semanas en el agua de
bebida. También usamos grupos de ratas WKY y SHR a los que no se
administré captopril. Tras el tratamiento, se procedio a la extraccion del



ileon para analizar la actividad de las enzimas antioxidantes glutation
peroxidasa, glutation reductasa y superoxido dismutasa; adicionalmente,
se ha medido la actividad de la NADPH oxidasa (una de las principales
enzimas responsables de la produccién del radical libre anién superdxi-
do). - RESULTADOS Nuestros resultados muestran un descenso signifi-
cativo de las actividades enzimaticas determinadas en ratas hipertensas
con respecto a las normotensas, estos valores revierten tras el tratamien-
to con captopril. - Conclusion Los resultados muestran las propiedades
antioxidantes del captopril en ratas hipertensas, tanto a nivel sistémico
como local, ademas de confirmar estudios previos. Financiado por el Mi-
nisterio de Innovacion y Ciencia. Proyecto FIS PS09/01395
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TEOARTRITIS
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El cartilago articular es uno de los pocos tejidos avasculares presentes en
el cuerpo humano. Este hecho hace que tenga muy poca capacidad de
autorrenovacion. La degradacion del cartilago articular causa la osteoar-
tritis (OA), una de las enfermedades mas importante de este siglo por su
elevada prevalencia en proporcion al incremento de la longevidad de Ia
poblacion. En diversos estudios se ha comprobado que las células madre
en presencia de diversos factores de crecimiento pueden diferenciarse a
condrocitos. Las células madre adultas (ASC) estan presentes en multitud
de tejidos, recientemente se ha descubierto una fuente de ASC presentes
en tejido articular a partir de la grasa infrapatelar de Hoffa (IPFP). Estas
células proporcionan un método seguro para alcanzar el tratamiento del
tejido articular dafiado. El objetivo de nuestra investigacion es lograr la
diferenciacion de ASC aisladas a partir de IPFP hacia condrocitos sin el
requerimiento de factores de crecimiento. Para ello las células fueron
transducidas con un vector adenoviral (ad-Sox9) que contenia el gen
SOX-9, un factor de transcripcion que destaca por su papel en la con-
drogénesis durante el desarrollo embrionario. Una vez transfectadas las
células fueron mantenidas en cultivo durante siete dias, posteriormente
fueron evaluados los efectos de SOX-9 mediante el empleo de técni-
cas de PCR e inmunohistoquimica. En este estudio se ha probado que la
expresion de SOX-9, mediante su transduccion con adenovirus, induce
la condrogénesis en ASC de IPFP como demuestra el incremento de la
expresion de genes implicados en la diferenciacion hacia cartilago, tales
como el colageno Il, el cual es la proteina mas abundante en la matriz
condral. Los ensayos de inmunofluorescencia confirmaron que la tran-
feccion con el ad-Sox 9 incrementa los niveles de expresion proteica de
SOX-9'y coldgeno II. Estos resultados confirman que SOX-9 promueve la
condrogénesis, destacando que la terapia celular/génica con este factor
de transcripcion en células madre mesenquimales aisladas del entorno
de la articulacion dafiada, puede ser una estrategia novedosa con impli-
caciones terapéuticas para la reparacion del cartilago dafado.

0-42. EL DOLOR NEUROPATICO Y EL ESTRES CRONICO
DISMINUYEN LA NEUROGENESIS EN EL HIPOCAMPO DE LA
RATA ADULTA

ROMERO GRIMALDI, CARMEN / BERROCOSO , ESTHER / ALBA DEL-
GADO, CRISTINA / MICO , JUAN ANTONIO

CIBER DE SALUD MENTAL (CIBERSAM) DEPTO NEUROCIENCIAS FAC ME-
DICINA UNIVERSIDAD DE CADIZ

El dolor neuropatico coexiste frecuentemente con el estrés, la depresion
y el deterioro cognitivo. Sin embargo, poco se sabe sobre los mecanis-
mos que subyacen a esta comorbilidad. El hipocampo es una de las po-
cas regiones del cerebro donde la produccion de neuronas se produce
durante toda la vida de los animales, ademas, la formacion hipocam-
pal desempefa un papel en la modulacion de la cognicion, la memo-
ria espacial y las respuestas afectivas, y esta implicaba directamente en
el procesamiento del dolor. Las experiencias estresantes, la depresion y
la inflamacion influyen sobre la neurogénesis en el hipocampo, pero el
efecto de las modalidades de dolor en este fendomeno es desconocido.
Evaluamos el efecto del dolor neuropatico (constriccion cronica (CC) del
nervio ciatico) y estrés por inmovilizacion (45 min [ dia) sobre la forma-
cion y la supervivencia de las nuevas neuronas en el hipocampo de ratas
adultas, mediante la administracion de bromodesoxiuridina (BrdU). La
inmunotincion para BrdU mostrd que el dolor neuropatico produce una
disminucion significativa de la proliferacion celular en el hipocampo y
que este efecto fue aun mayor cuando el estrés esta presente. Ademas, el
numero de nuevas células, marcadas con Ki67, también se vio reducido
significativamente en animales con dolor y estrés. Por otra parte, el nu-
mero de neuronas postmitoticas, analizadas un mes mas tarde mediante
doble inmunohistoquimica, también se redujo de manera significativa
en animales con dolor. Los niveles de corticosterona en plasma se in-
crementaron sélo en ratas estresadas. Todos lo animales neuropatizados
mostraron un menor umbral doloroso. Estos resultados muestran que el
dolor neuropatico influye negativamente sobre la neurogénesis y reduce
el numero de células maduras que se incorporan en la formacion hipo-
campal y que este efecto es mas pronunciado en ratas estresadas. Estos
resultados podrian explicar, al menos en parte, el deterioro cognitivo que
sufren los pacientes con dolor crénico y/o depresion.

0-43. IMPLICATION OF NMDA-RECEPTORS OF LOCUS
COERULEUS IN THE ANALGESIA INDUCED BY ANTIDEPRES-
SANTS IN NEUROPATHIC PAIN

ALBA-DELGADO, C / MICO, JA /| SANCHEZ-BLAZQUEZ, P | BERRO-
C0SO, E

CIBER OF MENTAL HEALTH (CIBERSAM), INSTITUTO DE SALUD CARLOS 11,
MADRID, SPAIN. DEPARTMENT OF NEUROSCIENCE, FACULTY OF MEDICI-
NE, UNIVERSITY OF CADIZ, 11003 CADIZ, SPAIN

Introduction: Antidepressant drugs which inhibit the reuptake of mono-
amine are widely used in the treatment of neuropathic pain. In spite of
this, their intrinsic mechanism of action as analgesics remains unclear.
These compounds are able to regulate the locus coeruleus (LC) activi-
ty, the major source of noradrenaline in central nervous system. This
nucleus is known that play an important role in the endogenous pain
modulation, although its implication in chronic neuropathic pain has
only recently been investigated. In connection with this, it is known that
noxious stimuli enhance the release of excitatory amino acids in the LC
via N-methyl-D-aspartate (NMDA) receptors, presumably representing a
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putative target for the analgesic action of antidepressants and other an-
ti-neuropathic drugs. Objectives: To investigate the effect of antidepres-
sants on LC activity and the possible implication of NMDA receptors in
neuropathic pain conditions after noxious stimulation. Methods: Neuro-
pathic pain model was induced by chronic constriction injury of the scia-
tic nerve in Sprague-Dawley rats. The electrophysiology recording of LC
neurons was performed 7 days following the development of experimen-
tal neuropathy. The nociceptive sensory-evoked activity of this nucleus
was produced by subcutaneous electrical footshock stimulation of the
sciatic nerve area. This electrophysiological response was divided in two
components: response mediated by myelinated A-fibers (short-latency
response) and response mediated by unmyelinated C-fibers (long-laten-
cy response). Two antidepressants were administered subcutaneously via
osmotic minipump for 7 days in both groups: desipramine and duloxe-
tine (noradrenaline and noradrenaline/serotonin reuptake inhibitors res-
pectively). NMDA receptor signaling was analysed in LC homogenates by
western blotting. Results: Neuropathic rats showed significant changes
of LC activity after electrical stimulation of sciatic nerve. These changes
resulted in an increase of LC response mediated by A-fibers and elimina-
tion of response mediated by C-fibers. Nevertheless, in nerve-injured rats
the firing rate of short-latency response was decreased after 7 days of
sustained antidepressant treatment, and the duration of both responses
was enhanced. These electrophysiological findings were well-correlated
with the behavioural analgesic effect observed with antidepressants.
Moreover, these changes were associated with a bilateral reduction of
NMDA receptor signaling. Conclusions: These data suggest that, in neu-
ropathic pain conditions, antidepressants promote the restoration of LC
bimodal response to noxious stimulus probably through NMDA recep-
tors modulation, thus contributing to analgesia. Supported by Spanish
Ministry of Health; CIBERSAM GQ09 and G18; FIS PI070687, P110/01221
and Pl080417; Junta de Andalucia CTS-510 and CTS-4303; Catedra del
Dolor Fundacion Griinenthal-Universidad de Cadiz and FPU fellowship
(AP2007-02397).

0-44. EL FACTOR DE CRECIMIENTO TIPO INSULINA 1
(IGF1) ESTIMULA LA NEUROGENESIS EN UNA REGION DE
LA ZONA SUBVENTRICULAR DEL HIPOTALAMO DE RATAS
ADULTAS

FERNANDEZ-LLEBREZ DEL REY, PEDRO / PEREZ MARTIN, MARGA-
RITA / CIFUENTES RUEDA, MANUEL / MATEOS GRONDONA, JESUS /
LOPEZ AVALOS, MARIA DOLORES / GOMEZ PINEDO, ULISES / GAR-
CiA VERDUGO, JOSE MANUEL

DEPARTAMENTO DE BIOLOGIA CELULAR, GENETICA Y FISIOLOGIA, FACUL-
TAD DE CIENCIAS, UNIVERSIDAD DE MALAGA, 29071 MALAGA, ESPANA
LABORATORIO DE MORFOLOGIA CELULAR, UNIDAD MIXTA CIPF-UVEG,
CIBERNED, 46100 VALENCIA, ESPANA

OBJETIVOS: El factor de crecimiento tipo insulina 1 (IGF1) estimula la
neurogénesis hipocampal en roedores adultos. El animo del presen-
te trabajo fue estudiar el efecto de IGF1 en el cerebro adulto en zo-
nas diferentes al hipocampo vy la zona subventricular en el ventriculo
lateral. MATERIAL Y METODOS: Mediante una bomba infusora se sumi-
nistrd IGF1 a ratas adultas en el ventriculo lateral durante 7 dias. Los
3 ultimos dias se administro intraperitonealmente bromodeoxiuridina.
Algunos animales fueron inyectados con timidina tritiada. Los animales
se sacrificaron 1 dia o 18 dias tras el tratamiento. Los cerebros fueron
procesados histoldégicamente, y se realizd inmunocitoquimica doble con
marcadores de proliferacion, neuronales y gliales. Se procedié también
a la identificacion ultraestructural de las células proliferantes. RESUL-
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TADOS: En ausencia de IGF1, no se observo en el hipotdlamo una ac-
tividad proliferativa significativamente diferente de la del entorno. En
presencia de IGF1, en la zona media de la pared ventricular, justo en una
region donde se solapan el epéndimo ciliado dorsal y los tanicitos, loca-
lizados mas ventralmente, tuvo lugar una intensa actividad proliferativa
que origind diferentes tipos celulares tales como neuronas, astrocitos,
tanicitos, oligodendrocitos, microglia y células endoteliales, pero nunca
células ependimarias ciliadas. El estudio de la estructura y ultraestructu-
ra de esta zona germinativa del hipotalamo de animales adultos mostro
que algunas células proliferantes tienen la misma morfologia que las
descritas como células madre en la zona subventricular de la pared del
estriado, a saber, son astrocitos subependimarios que contactan con el
liquido cefalorraquideo mediante una prolongacion apical que posee un
solo cilio. Las células de esta morfologia son especialmente abundantes
en esta zona proliferativa y podrian representar las células madre neu-
rales en esta localizacion. CONCLUSIONES: Aunque se desconocen los
destinos de las nuevas células producidas y los procesos fisiologicos a
los que sirven, nuestros resultados reflejan una plasticidad hasta ahora
desconocida en el hipotdlamo de mamiferos adultos. Puesto que los ni-
veles de IGF1 en el liquido cefalorraquideo son variables y dependientes
de actividades promotoras de la neurogénesis como el ejercicio, nuestro
resultados muestran que, ademas del hipocampo, también el hipotalamo
responde de manera especifica a la estimulacion por dicho factor. Grants:
Ministerio de Ciencia e Innovacion: BFU 2006-11754. Junta de Andalucia:
PI1-0220, PO7-CVI-03079, SAS-S0742. Centro de Investigacion Biomédica
en Red para Enfermedades Neurodegenerativas (CIBERNED).

0-45. RESPUESTA DE LA MICROGLIA AL TRATAMIENTO
CON ANTICUERPO ANTI-BETA AMILOIDE EN RATONES
APP/PS1XCX3CR1/GFP

GARCIA-ALLOZA, M [/ BORRELLI, LA / THYSSEN, DH / HICKMAN, SE
| EL KHOURY, J / BACSKAI, BJ

AREA DE FISIOLOGIA. FACULTAD DE MEDICINA. PLAZA FRAGELA 9, 4
PISO, 410. 11003 CADIZ

INTRODUCCION: Las placas seniles (PS), compuestas fundamentalmente
por beta-amiloide (BA), son una de las principales caracteristicas neu-
ropatoldgicas de la enfermedad de Alzheimer (EA) y el tratamiento con
inmunoterapia es una alternativa terapéutica lider para la eliminacion
de PA. En los alrededores de las PS se observan acOmulos caracteris-
ticos de microglia que han sido implicados tanto en la eliminacién de
BA como en los efectos inflamatorios, no deseados, observados en los
enfermos de Alzheimer tras inmunizacion activa. OBJETIVOS: Profundi-
zar en el conocimiento del papel de la microglia en la eliminacion de A
mediante inmunoterapia, en un modelo trasngénico de la EA en vivo y
en tiempo real, utilizando microscopia multifotén. Material y metodos:
Animales y tratamientos: Utilizamos ratones transgenicos de Alzheimer
(APPswe/Ps1dE9). Cruzamos éstos con ratones que expresan proteina
verde fluorescente en la micoglia (CX3CR1/GFP). Utilizamos ratones de
6-7 meses de edad. En ratones APPswe/PS1dE9 llevamos acabo estudios
de activacion de microglia mediante administracion local de interferon-
gamma y de inactivacion de microglia con anti-mac-1 saporina (0.5 mg/
ml) o minociclina (90 mg/Kg ip) durante 3 6 6 dias. Los ratones APP-
swe/Ps1dE9XCX3CR1/GFP recibieron anticuerpo anti BA (10D5) (1mg/
ml) localmente. Neuroimagen: Se implantaron ventanas craneales y se
utilizé microscopia multifotdn para monitorizar in vivo y en tiempo real
el deposito cortical de BA. Paralelamente se observo la evolucion de la
microglia diariamente en ratones APPswe/Ps1dE9xCX3CR 1/GFP. Estudios
postmortem: Realizamos tinciones inmuhistoquimicas con anticuerpo



lba1 para comprobar la activacion de la microglia en secciones coronales
de corteza. RESULTADOS: Observamos in vivo y en tiempo real los tipicos
acOmulos microgliales alrededor de las PS. Aunque ocasionalmente ob-
servamos acumulos independentes de las PS nunca permitieron predecir
la aparicion de una nueva placa. También observamos que la activacion
o inhibicion de la microglia tenia un efecto limitado en la eliminacion de
BA inducida por anticuerpo 10D5. Detectamos un aumento de la carga
microglial alrededor de las PS tras tratamiento con 10D5 debido a un
aumento de tamano celular y del nimero de procesos microgliales, pero
no a un aumento en el reclutamiento de nuevas células microgliales. En
animales no tratados la microglia presenta cambios minimos, sugiriendo
que no es capaz de eliminar BA per se, salvo que se administre un anti-
cuerpo especifico. CONCLUSIONES: Nuestros datos sugieren que aunque
la microglia puede jugar un papel en la eliminacion de A, ésta no es
responsable de la mayoria del efecto observado tras el tratamiento con
anticuerpos anti BA.

MESA 7, SALA POLIVALENTE, VIERNES 22 DE OCTUBRE,
10:30 - 11:30 H. CIENCIAS BASICAS 2

0-46. LA INHIBICION FARMACOLOGICA DEL METABOLIS-
MO INTRACELULAR DE LOS ACIDOS GRASOS ARRESTA EN
FASE DE SINTESIS A LAS CELULAS DE MIELOMA MULTIPLE

TIRADO VELEZ, JOSE M. / PERDOMO HERNANDEZ, GERMAN

HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR UNIDAD DE INVESTIGACION.
PLANTA 9 AVDA. ANA DE VIYA, 11009 CADIZ

OBJETIVOS. EI mieloma multiple es un desorden maligno de las célu-
las plasmaticas para el que no existe un tratamiento eficaz. Las células
tumorales obtienen la energia a partir de la glucolisis aerdbica. Sin em-
bargo, avances en el estudio del metabolismo de los &cidos grasos en
células de leucemia han revelado que la sintesis de novo y la oxidacion
de acidos grasos (OAG) juegan un papel relevante en la viabilidad de
estas células, aumentando el nivel antiapoptotico y la resistencia frente
a citotoxicos. Por ello planteamos la siguiente hipotesis: la inhibicion far-
macologica del metabolismo intracelular de los acidos grasos disminuye
la viabilidad de las células de mieloma y aumenta su sensibilidad frente
a los citotoxicos. MATERIAL Y METODOS. Empleamos tres lineas celula-
res humanas de mieloma multiple: U266B1, NCI-H929 y RPMI-8226. Las
células fueron incubadas durante 24-48 horas en ausencia/presencia de
un inhibidor de la OAG (5-200 uM de Etomoxir; ETX) o de un inhibidor
de la sintesis de novo de dacidos grasos (10-20 pM Orlistat; ORL). La via-
bilidad celular se cuantifico contando las células vivas en una camara de
Neubauer. La OAG se cuantificd mediante técnicas isotopicas empleando
3[H]-palmitato (Perdomo G, 2004). Mediante técnicas de citometria de
flujo se cuantifico el porcentaje de células en cada fase del ciclo celular.
RESULTADOS. La capacidad de OAG en las células de mieloma fue de
7-11 nmol/mg proteina/h. EI ETX (50uM) redujo en un 90% la tasa de
OAG, disminuyendo la viabilidad celular en un 30%. El efecto del ETX fue
tiempo y dosis dependiente. El ORL disminuyd en un 50% la viabilidad de
las células. El porcentaje de células en fase de sintesis del ciclo celular se
redujo en un 10% en las células tratadas con ETX respecto a las células
control. Sin embargo, el ORL redujo en un 25% el numero de células
en fase S. El Bortezomib (BTZ), una droga usada para el tratamiento de
pacientes con mieloma, disminuy6 en un 40% la viabilidad celular. El
efecto combinado de ETX y BTZ disminuy6 un 50% la viabilidad celular.

CONCLUSIONES. 1. El metabolismo intracelular de los acidos grasos en
las células de mieloma es necesario para la viabilidad celular. 2. La inhi-
bicion farmacologica de la sintesis de novo y oxidacion de acidos grasos
provoca un arresto de las células de mieloma en la fase de sintesis. 3.
El Etomoxir sensibiliza el efecto citotdxico del Bortezomib en células de
mieloma multiple.

0-47. LA METILACION DE SM22A ES UN FACTOR DETER-
MINANTE EN LA CALCIFICACION INDUCIDA POR P EN CE-
LULAS DE MUSCULO LISO VASCULAR

MONTES DE OCA GONZALEZ, A /| MADUENO DOMENECH, JA /
MARTINEZ MORENO, JM / GUERRERO PAVON, F / MUNOZ CASTA-
NEDA, J / RODRIGUEZ ORTIZ, ME [ LOPEZ VILLALBA, | / ALMADEN
PENA, Y / RODRIGUEZ PORTILLO, M / AGUILERA TEJERO, E

DEPARTEMENTO DE MEDICINA Y CIRUGIA ANIMAL, UCO CAMPUS UNI-
VERSITARIO RABANALFS, CARR. MADRID-CADIZ KM. 396 14071 CORDOBA

El fosforo en altas concentraciones (HP) induce calcificacion de células
de musculo liso vascular (CMLV). La calcificacion conlleva un proceso de
transdiferenciacion celular hacia un fenotipo osteogénico y requiere que
en la CMLV se silencien genes que definen su fenotipo muscular, como
SM22a.. Un posible mecanismo responsable de este silenciamiento es la
metilacion del ADN. OBJETIVOS: Estudiar en una linea de CMLV humana:
1)El efecto del HP en la metilacion de SM22a; 2)La metilacion de SM22a.
inducida por un agente metilante distinto al Py su efecto sobre la trans-
diferenciacion osteogénica; 3) El silenciamiento de SM22a. por siRNA
(con el fin de determinar si induce los mismos efectos observados al ana-
dir HP). MATERIAL Y METODOS: Las CMLV fueron cultivadas con medio
HP (Ca:1,8mM;P:3,3mM), o con S-adenosil-metionina (SAM-un agente
metilante-) durante 9 dias. Para el objetivo 3, las CMLV se transfectaron
con siRNA de SM22a. y se cultivaron durante 48h. El calcio depositado
en las células se cuantifico colorimétricamente; ARNmSM22a. y Cbfa1,
mediante RT-PCR; la metilacion de SM22a, mediante PCR; la actividad
de Cbfa1, por ELISA; la actividad de la Fosfatasa Alcalina, por el método
p-nitrofenil-fosfato ; y la actividad de metiltransferasas del ADN (Dnmt),
por ELISA. RESULTADOS: En CMLV, el HP indujo calcificacién, diminucién
de expresion SM22a y aumento de Cbfa-1, asi como hipermetilacién
del promotor de SM22a e incremento de actividad Dnmt. La adicién
de SAM (100uM) incremento la metilacion de SM22aq, la calcificacion vy
la expresion de Cbfa1. Por ultimo, la transfeccion de CMLV con siRNA-
SM22a. inhibio la expresion de este gen, y simultaneamente, incrementd
la expresion de Cbfa1. CONCLUSIONES: Estos resultados sugieren que: (1)
HP induce metilacion de SM22a; (2) La metilacion es un mecanismo im-
portante en el silenciamiento génico de SM22a.y (3) facilita la transicion
osteogénica de las CMLV.

0-48. LA RUTA DE SENALIZACION WNT EN LA DETERMINA-
CION DE PROGENITORES PANCREATICOS

HERRERO MARTIN, G / LEAL CERRO, A / CANO GONZALEZ, D. A.
INSTITUTO DE BIOMEDICINA DE SEVILLA (IBIS), HOSPITAL UNIVERSITA-
RIO VIRGEN DEL ROCIO/CSIC/UNIVERSIDAD DE SEVILLA Y UNIDAD DE
GESTION DE ENDOCRINOLOGIA. HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DEL
ROCIO. SEVILLA

OBJETIVOS Nuestro laboratorio trata de determinar los mecanismos mo-
leculares implicados en la formacion de los distintos tipos celulares pan-
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creaticos adultos a partir de células progenitoras. Este conocimiento es
fundamental para comprender las bases de enfermedades tan terribles
como el cancer pancreatico. Ademas, es absolutamente necesario para el
desarrollo de protocolos de formacidn in vitro de células beta producto-
ras de insulina, una atractiva estrategia terapeutica para la diabetes. A
este respecto, el papel de la ruta de sefalizacion embrionaria Wnt parece
ser importante ya que estudios previos han demostrado que la activacion
de esta ruta es necesaria para la formacion de células pancredticas a
partir de células embrionarias. En nuestro proyecto nos hemos planteado
determinar el efecto de la ruta Wnt sobre la formacion de pancreas so-
breactivando dicha ruta en progenitores pancreaticos en el raton. MATE-
RIAL Y METODOS Hemos utilizado ratones modificados transgénicamen-
te y cultivo de drganos ex vivo para determinar el efecto de la activacion
de la ruta Wnt. El pancreas de estos animales se ha analizado mediantes
técnicas de inmunohistoquimica. RESULTADOS Hemos activado la ruta
Wnt especificamente en progenitores pancredticos embrionarios tem-
pranos en ratones y en cultivos de rudimentos pancreaticos. Nuestros
estudios indican que la escesiva activacion de Wnt inhibe la formacion
del pancreas ya que éste no se desarrolla con normalidad. Nuestro ana-
lisis del pancreas a distintas edades del desarrollo embrionario (embrio-
narias) ha revelado que aunque las células progenitoras pancreaticas se
forman correctamente en estos ratones transgénicos, éstas no son capa-
ces de generar células pancreaticas adultas. Es especialmente Ilamativo
la presencia en el pancreas de estos ratones transgénicos de multiples
estructuras tubulares que recuerdan en su disposicion a células intes-
tinales, lo que sugiere un cambio de identidad celular. CONCLUSIONES
La activacion inapropiada de la ruta Wnt en progenitores pancreaticos
tempranos convierte las células pancreaticas en células con caracteristi-
cas intestinales indicando un papel clave de esta ruta de sefializacion en
la determinacion de la identidad celular en células progenitoras. Nues-
tro siguiente objetivo es determinar si estas células aberrantes poseen
caracteristicas tumorales que indicarian una relacion entre activacion
de Wnt y cancer pancredtico una asociacion previamente descrita para
otros tipos tumorales del tracto gastrointestinal.

0-49. LOS LIGANDOS CANNABINOIDES DELTA-9-THC Y
OLEILETANOLAMIDA EJERCEN EFECTOS BIFASICOS SO-
BRE NEURONAS DE DOPAMINA: NEUROPROTECCION A BA-
JAS DOSIS Y PROAPOPTOSIS A DOSIS ALTAS

GONZALEZ APARICIO, R. J. / MORENO PAUBLETE, R. / GAVIRA
MARTIN, P. / FERNANDEZ ESPEJO, E.

DEPARTAMENTO DE FISIOLOGIA MEDICA Y BIOFISICA, FACULTAD DE ME-
DICINA, UNIVERSIDAD DE SEVILLA, 41009 SEVILLA

OBJETIVOS. Se ha propuesto que los derivados cannabinoides poseen
efectos neuroprotectores. El cannabinoide delta-9-tetrahidrocannabinol
(THC) actua sobre receptores CB1 'y PPAR-vy pero otros receptores neu-
ronales podrian estar involucrados, y los objetivos fueron: 1) estudiar los
efectos del THC en la supervivencia de neuronas de dopamina en cultivo,
y 2) discernir el papel en dicho efecto de diversos receptores como los
cannabinoides CB1, los nucleares PPAR-a, y los vanilloides TRPV1 usando
ratones carentes de los mismos. Por otra parte, el analogo cannabinoide
oleoiletanolamida (OEA) actlia como agonista de PPAR-o y antagonista
de receptores TRPV1, y el objetivo fue estudiar sus propiedades neuro-
protectoras y antioxidantes tanto in vivo como in vitro. MATERIAL Y ME-
TODOS. Respecto al THC, se emplearon cultivos de neuronas de dopamina
mesencefdlicas, de ratones C578BL6 y tratadas con el toxico 6-OHDA (40
y 60 uM), midiéndose la supervivencia y morfologia celular. Respecto a
la OEA, in vivo se emplearon ratas parkinsonianas inducidas por inyec-
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ciones intraestriatales de 6-OHDA (modelo de Sauer y Oertel), e in vitro
se emplearon neuronas de dopamina de la sustancia negra tratadas con
6-OHDA. En ratas parkinsonianas, se emplearon dosis de 0, 0.5, 1y 5mg/
kg de QFA sistémica (IP), e in vitro se emplearon diversas dosis de OEA
(0,0.5, 1y 5 uM) antes y después del tratamiento oxidativo con 6-OHDA.
RESULTADOS. Los resultados indican que el THC ejerce efectos bifésicos,
pues dosis bajas son neuroprotectoras (0.1 y 1 pg/ul) pero una dosis
alta induce muerte celular por apoptosis (25 pg/ul), y cambios morfolo-
gicos citotoxicos. Los efectos neuroprotectores eran independientes de
los receptores CB1, pero se anularon en ratones carentes de PPAR-a y
TRPV1, sugiriendo que estos receptores participan en el efecto del THC.
En los ratones mutantes de PPAR-q, las neuronas de dopamina eran mas
sensibles per se al estrés oxidativo. Respecto a la OEA se observo que,
in vivo, la dosis de 5 mg/kg OEA reducia significativamente los déficits
parkinsonianos y mejoraba la sefial dopaminérgica en ratas lesionadas.
In vitro, los resultados también fueron bifasicos, pues dosis de 0.5y 1uM
OEA protegian las neuronas de dopamina del toxico, pero una dosis de
5 UM era citotoxica per se. La OEA era efectiva por la dosis posterior al
insulto toxico. Los efectos protectores de OEA se abolian con capsaicina,
agonista de TRPV1, y GW6471, antagonista de PPAR-a, indicando que
ambos receptores estan involucrados de modo opuesto. Investigacion
financiada a EFE por Junta de Andalucia (BIO127, y Proyectos de Excelen-
cia, EXC/2006/CVI127-1716), Red TerCel (Instituto Carlos 1), y Fundacion
La Maraté de Catalunya. Se agradece a Olga Valverde (Universidad Pom-
peu Fabra) la donacion de ratones carentes de CB1R, a Eduardo Mufioz
(Universidad de Cordoba) la donacion de animales carentes de TRPV1,y a
Silvia Castellano Casas y Mara Guerra su inestimable ayuda.

0-50. MODELOS EXPERIMENTALES EN REGENERACION
MUSCULAR. EXPERIENCIA EN RATA WISTAR

LEIVA CEPAS, F / LOPEZ MARIN, L / JIMENEZ MARIN, D / JIMENA
MEDINA, | / JIMENEZ REINA, L / TUNEZ FINANA, | / PENA AMARO, J

DEPARTAMENTO DE CIENCIAS MORFOLOGICAS. FACULTAD DE MEDICI-
NA. UNIVERSIDAD DE CORDOBA. AVENIDA MENENDEZ PIDAL S/N 14004
CORDOBA.

OBJETIVOS El musculo esquelético posee una gran capacidad regenerati-
va frente a la lesion, conduciendo la completa recuperacion morfologica
y funcional del mismo. En este estudio se comparan las caracteristicas
histologicas, histoquimicas e inmunohistoquimicas de las fibras muscu-
lares regenerativas desarrolladas en un proceso de regeneracion con-
trolado con las observadas en procesos regenerativos no controlados de
reconstruccion muscular. MATERIAL Y METODOS El proceso de regenera-
cién controlado consistioé en la inyeccion intramuscular de mepivacaina
y el sacrificio posterior de lo animales tras 7, 14, 21, 28 y 90 dias. Por otra
parte, el proceso de regeneracion no controlado consistié en dos mo-
delos: reconstruccion muscular: por transplante de tejido adiposo y re-
construccion muscular en matriz descelularizada de musculo autologo;
en ambos casos las muestras obtenidas fueron analizadas en los mismos
periodos de tiempo que en el proceso controlado. Las muestras fueron
procesadas por congelacion, corte en criostato y tefiidas con hematoxili-
na-eosina, tricromico de Gomori modificado, NADH-tr, ATPasa a pH 9.4,
naranja de acridina y desmina. RESULTADOS A diferencia de los rasgos
que presentan las fibras regenerativas en el proceso controlado, las ob-
servadas en los procesos de reconstruccion muscular muestran una serie
de anormalidades citoarquitecturales que variaron en el tiempo de evo-
lucion analizado. Estas anomalias incluyen cambios como desorientacion
miofibrilar, acumulacion mionuclear, rajamientos, hipertrofia y atrofia.
CONCLUSIONES Nuestras observaciones indican que en los procesos de



reconstruccion muscular existe una alta probabilidad de que las fibras
musculares neoformadas presentan anormalidades estructurales. En
nuestra opinion los datos obtenidos en el presente estudio pueden ser
de utilidad a la hora de evaluar la histologia de musculos bioartificiales.

0-51. MUTACIONES EN DIVERSAS SERINAS DEL ADAPTA-
DOR LAT INDUCEN CAMBIOS EN EL PROGRAMA DE ACTI-
VACION TRANSCRIPCIONAL DE LINFOCITOS T

GARCIA BLESA, ANTONIO / GARCIA MUNOZ, ENRIQUE / MARTINEZ
MARTINEZ, MARIO / GARCIA COZAR, FRANCISCO / AGUADO VIDAL,
ENRIQUE

SERVICIOS CENTRALES DE INVESTIGACION EN CIENCIAS DE LAS SALUD
EDIFICIO POLICLINICO C/ DR. MARANON, Ne 3, 11002 CADIZ

OBJETIVOS: El adaptador de membrana LAT (Linker for Activation of T-
cells) es una una proteina transmembrana fundamental para el control e
inicio de los procesos de sefalizacion temprana, tras el reconocimiento
antigénico mediado en el contexto de moléculas MHC, a través del re-
ceptor especifico para el antigeno de linfocitos T (TCR en sus siglas en
inglés). RESULTADOS previos del grupo indicaban que un mutante en 5
serinas de dicho adaptador, y expresado sobre la linea celular JCaM 2.5,
es incapaz de generar IL-2 tras estimulacion de estas células con anti-
cuerpos anti-CD3 y anti-CD28, tal como ocurre en células expreasndo la
forma normal de esta proteina. El presente analisis tiene como objetivo
la busqueda de diferencias transcripcionales tras la activacion de Células
JCaM 2.5 expresando una forma mutante de LAT para estas serinas, asi
como de las implicaciones funcionales que puedan conllevar. MATERIAL
Y METODOS: Para este trabajo, se utilizo la linea celular JCaM 2.5, una
variante de la linea Jurkat deficiente en la expresion de LAT. Mediante
un sistema de expresion lentiviral, se introdujo en estas células el cDNA
codificando bien la forma normal de LAT o bien el mutante de los resi-
duos serina mencionados. Las células se incubaron con anticuerpos anti-
CD3 unidos a placas, y después de lisar y purificar el mRNA, se procedid
al andlisis mediante microaarrays de expresion. Dichos datos fueron
analizados mediante Acuity. RESULTADOS: Se han hallado diferencias
significativas en la expresion de varios genes, implicados en eventos de
diferenciacion de linfocitos T. CONCLUSIONES: Las mutaciones de serinas
realizadas altera los eventos que conducen a una activacion total del
linfocito, y como consecuencia de esto, su destino y funcion.

0-52. PAPEL DEL OXIDO NITRICO EN EL EFECTO ANTIPRO-
LIFERATIVO DE LAS CITOQUINAS PROINFLAMATORIAS SO-
BRE LAS CELULAS BETA DE ISLOTES EN CULTIVO

QUINTANA LOPEZ, L. / BLANDINO ROSANO, M. / AGUILAR DIOSDA-
DO, M. / SEGUNDO IGLESIAS, C.

HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR, UNIDAD DE INVESTIGA-
CION, 9°PL. AVDA ANA DE VILLA 21, 11009 CADIZ

El Oxido Nitrico (NO), producido por la enzima Oxido Nitrico Sintasa(NOS),
es un seqgundo mensajero involucrado en gran numero de procesos bio-
l6gicos. En la Diabetes Mellitusl, enfermedad autoinmune caracteriza-
da por la apariciéon de un infiltrado inflamatorio pancreatico, el NO es
considerado importante mediador del proceso de apoptosis que lleva a
la destruccion de la célula beta pancreatica. Su produccion es llevada
a cabo por la forma inducible de la NOS inducida en la célula beta por
accion principal de las citoquinas proinflamatorias del microambiente

pancreatico durante la insulitis, previa al debut de la enfermedad. Ade-
mas de la apoptosis, la proliferacion celular ha sido descrita como un
proceso regulado por el NO, pero su implicacion en la respuesta prolife-
rativa de la célula beta durante el periodo de insulitis en respuesta a la
agresion autoinmune aun no se ha dilucidado. OBJETIVOS: Determinar
el papel del NO en el efecto antiproliferativo que ejercen las citoquinas
proinflamatorias IL-1beta, IFN-gamma y TNF-alfa sobre las células beta
de islotes cultivadas. MATERIALES Y METODOS: Islotes pancreaticos ob-
tenidos de rata fWistar fueron cultivados y tratados con las citoquinas
proinflamatorias IL-1, simulando asi el microambiente proinflamatorio,
y diferentesa y TNF-yIFN- farmacos que actuan en sefializacién del NO.
Se comprob6 mediante WB y técnicas de inmunohistoquimica como
afectan a la proliferacion de la célula beta y los mecanismos implica-
dos. RESULTADOS: El efecto antiproliferativo sobre las células beta del
tratamiento de los cultivos de islotes con las citoquinas es totalmente
revertido mediante laa+TNF-y+IFN-fBproinflamatorias IL-1 inhibicion
de la NOS (inhibidor general L-NMMA): este efecto parece ser ejercido
principalmente por su forma inducible y no esta mediado por la via de
la guanilato ciclasa. Experimentos realizados para profundizar sobre el
mecanismo de esta accidn muestran que la inhibicion general de NOS
revierte los efectos de las citoquinas sobre las vias de sefializacion de
ERK1/2 y sobre algunos miembros de la via de AKT. Asimismo el trata-
miento con citoquinas no modifica el perfil de nitracidn de las proteinas
de islotes pancreaticos en cultivo. CONCLUSIONES: El efecto antiprolife-
rativo de las citoquinas proinflamatorias sobre las células beta de islotes
en cultivo parece estar mediado por los niveles de NO, producido en su
mayoria por la forma inducible de la NOS, que actua sobre vias de sefia-
lizacion involucradas en la proliferacion de las células beta, inhibiendo
su activacion sin observarse en las proteinas de los islotes pancreaticos
modificaciones post-traduccionales del tipo de la nitracion.

0-53. POTENCIACION DE LA ACTIVIDAD ANTITUMORAL DE
GEMCITABINA MEDIANTE NANOPARTICULAS POLIMERICAS
BIODEGRADABLES

ARIAS MEDIANO, J. L. / HARIVARDHAN REDDY, L. / COUVREUR , P.

DEPARTAMENTO DE FARMACIA Y TECNOLOGIA FARMACEUTICA, UNIVER-
SIDAD DE GRANADA, 18071 GRANADA

OBJETIVOS: La gemcitabina es un andlogo de nucledsidos utilizado en
clinica por su gran actividad anticancerosa frente a un amplio abanico de
tumores. Sin embargo, para obtener una respuesta terapéutica adecua-
da es preciso administrar grandes dosis de este quimioterapico, lo que
genera simultaneamente efectos adversos muy severos. Pensamos que si
se asegura un transporte (y acumulacion) eficaz de la gemcitabina en el
tumor, utilizando para ello un coloide polimérico biodegradable, puede
reducirse considerablemente la dosis requerida para obtener una activi-
dad antitumoral adecuada. Nuestro objetivo es desarrollar una formu-
lacion basada en nanoparticulas poliméricas de poli(alquilcianoacrilato)
cargadas con gemcitabina y adecuada para la via de administracion
parenteral. MATERIAL Y METODOS: Las nanoparticulas se prepararon
mediante un procedimiento de polimerizacion anionica del monoémero
correspondiente. Se analizaron en detalle dos métodos para la vehiculi-
zacion de gemcitabina en las nanoparticulas poliméricas: el primero de
ellos basado en la adsorcion superficial del farmaco en nanoparticulas
preformadas, y el sequndo método basado en la adicion de gemcitabina
antes de iniciar la reacciéon de polimerizacién del monémero, para asi
consequir que el farmaco quede atrapado en el interior de la red poli-
mérica. También se estudio la liberacion in vitro del quimioterapico vy las
variables que la condicionan. Finalmente, analizamos la actividad antitu-
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moral de las nanoparticulas poliméricas cargadas con gemcitabina in vi-
tro, en la linea celular de leucemia L1210 wt, e in vivo, en ratones que han
desarrollado un tumor subcutaneo tras la inyeccion de células L1210 wt.
RESULTADOS: EI método de incorporacion de gemcitabina en el interior
de la matriz polimérica asequré una mayor incorporacion y una libera-
cion mucho mas sostenida en el tiempo de este antitumoral, en compa-
racion con el método de adsorcion. Identificamos también los principales
factores que permiten la maxima vehiculizacion de gemcitabina en las
nanoparticulas y que condicionan su cinética de liberacion. Los estudios
de citotoxicidad en células de leucemia L1210 wt revelaron una actividad
antitumoral del farmaco vehiculizado en las nanoparticulas similar a la
del farmaco libre (en solucion). Sin embargo, tras la administracion intra-
venosa de gemcitabina vehiculizada en las nanoparticulas a ratones con
tumores subcutaneos de células L1210 wt permitié obtener una actividad
antitumoral muy superior a la del farmaco libre. Este hecho fue confir-
mado mediante estudios complementarios de tipo histoldgico e inmu-
nohistoquimico. CONCLUSIONES: La formulacion de coloides poliméricos
biodegradables para el transporte selectivo de agentes quimioterapicos
hasta la masa tumoral ofrece posibilidades realmente interesantes, que
pueden revolucionar la farmacoterapia actual contra el cancer.
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P-1. PERFIL SOCIODEMOGRAFICO Y EVALUACION DE LA
CALIDAD DE LOS CUIDADOS EN LOS INMOVILIZADOS.

NUNEZ MONTENEGRO, ANTONIO JESUS |/ SANTOS PEREZ, JOSE
JAVIER / VALDES SOLIS, ANGELES / DELGADO VIERA, REMEDIOS

AREA SANITARIA NORTE DE MALAGA DEPENDIENTE DEL SERVICIO AN-
DALUZ DE SALUD, AVDA POETA MUNOZ ROJAS S/N ANTEQUERA 29200,
MALAGA. ANTONIOJ.NUNEZ SSPA@JUNTADEANDALUCIA.ES

INTRODUCCION. El objeto es evaluar en pacientes inmovilizados el per-
fil sociodemogréfico y la calidad de vida. Analizar la metodologia en la
atencion sanitaria recibida. Su cuidado constituye una actividad esencial
en la cartera de servicios de la enfermeria de atencidn primaria, pues es
el mas preocupante objeto de la actividad domiciliaria enfermera, sobre
todo por la complejidad, fragilidad de los pacientes y la elevada carga
de trabajo que supone. MATERIAL Y METODOS. Se ha realizado un estu-
dio descriptivo trasversal retrospectivo y multicéntrico de los pacientes
inmovilizados o incapacitados en cuatro zonas basicas, constituidas por
18 centros, durante el afo 2009. Periodo de estudio: 2009 Poblacion
diana: pacientes inmovilizados de cuatro zonas basicas y cinco unidades
de Gestion Clinica del Area Sanitaria Norte de Malaga. Fuente de datos:
historia clinica digital DIRAYA Tamafio muestral: la muestra supone 241,
para un nivel de confianza: 95%, proporcion esperada de cumplimiento
50% y una precision del 6 %. Variables independientes: zona basica a la
que pertenecen. Variable de dependientes: valoracion de la necesidades,
diagnosticos e intervenciones relacionadas, cuidados de la piel; hidrata-
cion, manejo de las presiones, ensefianza del proceso, apoyo en la toma
de decisiones, manejo del dolor, revision del botiquin y la presencia de
UPP. Variables secundarias: deterioro cognitivo, el riesgo de UPP, valora-
cion de las AVD, valoracion de las actividades instrumentales, valoracion
de la ansiedad. RESULTADOS: El total de pacientes incluidos en programa
en numero absoluto es 2643, por tanto la cobertura de atencion sani-
taria a estos pacientes es del 110% y del total de estos el 90% han sido
valorados (valoracion integral) por su enfermera. La distribucion de los
pacientes por género no es homogénea dado que 69,29% son mujeres.
La edad media es de 79,17 vy lo valores extremos oscilan entre 20 y 99.
Discusion. Se puede observar el alto grado de cobertura de la enfermera
a este tipo de pacientes, ademas un elevado numero de ello, casi la tota-
lidad, tienen registrado una valoracién completa. La concordancia entre
la deteccion de problemas vy la aplicacion de cuidados o intervenciones
es muy alta, ademads se trabajan los aspectos fisicos y psiquicos de los
pacientes de forma paralela. Afadir que la calidad de los cuidados y del
trabajo enfermera es muy alto sin olvidar la dificultad para trabajar con
este tipo de pacientes, porque son pacientes muy complejos y de dificil
manejo por las multiples necesidades y el requerimiento de un gran nu-
mero de cuidados.

P-2. EVALUACION DE UNA INTERVENCION DE CALIDAD EN
PACIENTES CON CUIDADOS PALIATIVOS

NUNEZ MONTENEGRO, ANTONIO JESUS / SANTOS PEREZ, JOSE JA-
VIER / VALDES SOLIS, ANGELES / DELGADO VIERA, REMEDIOS /
ORTEGA MORELL, ANTONIO / FERNANDEZ ROMERO, RITA ISABEL

AREA SANITARIA NORTE DE MALAGA DEPENDIENTE DEL SERVICIO AN-
DALUZ DE SALUD, AVDA POETA MUNOZ ROJAS S/N ANTEQUERA 29200,
MALAGA. ANTONIOJ.NUNEZ.SSPA@JUNTADEANDALUCIA.ES

INTRODUCCION: El trabajo se ha realizado en el Area Sanitaria Norte
de Malaga dependiente del Servicio Andaluz de Salud, los profesionales

implicados fueron el equipo de Soporte de Cuidados Paliativos y los mé-
dicos y enfermeros de familia de Atencion Primaria. EI objeto es evaluar
el grado de cumplimiento de la guia y la calidad de vida de los pacientes
paliativos y analizar los cuidados en cuatro zonas basicas en definitiva
evaluar una intervencion en los cuidados paliativos. MATERIAL Y METO-
DOS: La creacion y el fundamento de estas guias tiene como finalidad
la estandarizacion de las actuaciones de los profesionales, la aplicacion
uniforme y homogénea de los cuidados y recursos que requieren los
usuarios. La utilizacion de estas Normas Basicas viene propiciada por los
continuos y variados cambios dentro del a organizacion con objeto de
mejorar la calidad asistencial. Se creo un grupo de trabajo multidiscipli-
nar donde se concretd la guia de normas minimas de calidad que para
pacientes paliativos del Area. Una vez especificadas esta guia se elaborod
un documento que se trasmitio a los profesionales responsables de la
atencion de estos pacientes, a través sesiones de formacion continuada
por cada uno de los centros donde se van a aplicar. Las fases del pro-
yecto fueron: concrecion de las normas, elaboracion de la guia, difusion,
implementacion y aplicacion durante el 2009, obtencién de los datos
mediante auditoria y analisis de los datos. RESULTADOS: El primeros de
los resultados que nos arroja el estudio es que mas del 30% de pacientes
incluidos en el programa de paliativos no son atendidos por el Equipo de
Soporte de Cuidados Paliativos. El grado de implementacién indica que
el mas del 90% de los pacientes tiene una valoracion de enfermera y mas
de un 98% de ellos han sido valorados por el médico. Al 96% se le han
realizado mas de 10 visitas lo cual indica el alto grado de complejidad y
de cuidados requerido por este tipo de pacientes. En mas del 80% se ha
contactado antes de las 24 horas y se le ha realizado la visita antes de los
5 dias. Mas del 92% presenta un cuidador responsable de la continuidad
de los cuidados, dentro de los cuidados sefialar que el 11% presenta
ulceras por presion.

P-3. EVALUACION DE LOS CUIDADOS Y LA CALIDAD DE
VIDA DE LOS PACIENTES CON UPP

NUNEZ MONTENEGRO, ANTONIO JESUS / SANTOS PEREZ, JOSE
JAVIER / VALDES SOLIS, ANGELES / DELGADO VIERA, REMEDIOS

AREA SANITARIA NORTE DE MALAGA DEPENDIENTE DEL SERVICIO AN-
DALUZ DE SALUD, AVDA POETA MUNOZ ROJAS S/N ANTEQUERA 29200,
MALAGA. ANTONIOJ.NUNEZ.SSPA@JUNTADEANDALUCIA.ES

INTRODUCCION. Pretende valorar la importancia que tiene las tlceras
por presion (upp), sabemos que son el resultado de una compleja inte-
raccion de innumerables factores de riesgo: como son la carga mecanica
excesiva, inmovilidad, incontinencia, nutriciéon y edad avanzada. Es acti-
vidad esencial de la enfermeria de atencion primaria, pues es el mas pre-
ocupante objeto de la actividad domiciliaria enfermera, que determina la
calidad de vida del paciente inmovilizado fundamentalmente, de hecho
determina la priorizacion en la aplicacion de los cuidados. OBJETIVO.
Analizar la calidad de vida en los pacientes portadores de UPP v los cui-
dados que requieren. MATERIAL Y METODOS. Se ha realizado un estudio
descriptivo trasversal retrospectivo de los pacientes que han presentado
UPP durante el afio 2009. Poblacion diana: pacientes que presentan UPP
en el Area Sanitaria Norte de Malaga. Fuente de datos: historia clinica
digital DIRAYA Tamafo muestral: la muestra supone 57 para un nivel de
confianza: 95%, proporcion esperada de cumplimiento 509% y una preci-
sion del 10%. Variables independientes: zona basica a la que pertenecen.
Variable de dependientes: necesidades de los pacientes, frecuencia de vi-
sitas, diagndsticos, intervenciones enfermera, resultados, identificacion
del riesgo de UPP, recomendaciones preventivas. Variables secundarias:
escalas de valoracion: Pfeiffer, Norton y Barthel. Variables sociodemo-
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graficas: sexo y edad. RESULTADOS. La edad media de los pacientes con
UPP es de 79,54 afios, pero sin embargo podemos observar que se puede
dar a cualquier edad, pues los valores en los que nos movemos con esta
muestra son 41y 94 aflos. Al trabajar por tramos de edad y ver la inci-
dencia se observa que la incidencia en la poblacion general es del 160 por
mil, entre los menores de 55 afios la tasa es de 3,7 por mil entre los 55y
69 afios es de 27 por mil y del 328 por mil entre los mayores de 70 afios.
Este tipo de pacientes son muy fragiles y complejos, por lo que podemos
observar que el 100% de ellos tienen valoradas sus necesidades y mas de
un 80% requieren de cuidados de enfermeria con una alta frecuencia. En
referencia a los cuidados aplicados el 92,98% presenta algun diagnostico
de enfermeria y que el 100% de estos presentas unas intervenciones
relacionadas para trabajar el problema. El 91,229% tiene realizada una
valoracion del deterioro cognitivo y el 96,50% tiene valorado el riesgo
de presentar UPP. EI 82,49% tiene correctamente valorada la UPP vy al
98,25% le ha recomendados mediadas preventivas.

P-4. EFECTIVIDAD DE UNA INTERVENCION EDUCATIVA EN
LA REDUCCION DE ACCIDENTES CORTO PUNZANTES EN
EL PERSONAL DE ENFERMERIA

ROMERO RUIZ, ADOLFO / JIMENEZ RUIZ, MANUEL / CABRERA CO-
BOS, FRANCISCO / MUNOZ PASCUAL, JOSE CARLOS / RODRIGUEZ
NAVARRO, LUiS MIGUEL / TRONCHONI DE LOS LLANOS, JAVIER /
AVILA RODRIGUEZ, ISABEL M

HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DE LA VICTORIA, CAMPUS UNIVERSI-
TARIO DE TEATINOS SN 29010 MALAGA.

INTRODUCCION: Los accidentes de trabajo corto punzantes son una
potencial fuente de problemas debido a los perjuicios que pueden cau-
sar. Los sanitarios son el grupo de trabajadores que soportan un mayor
riesgo. Si se estudian por separado las diferentes categorias, se puede
comprobar que la mas afectada es la de las enfermeras, lo que sugiere
la planificacion y ejecucion de actividades para lograr la disminucion.
Se disefia un proyecto de investigacion con el que se pretende concien-
ciar a estos profesionales de la importancia de adoptar procedimientos
seguros que minimicen estos percances. METODOLOGIA: Estudio cuasi
experimental antes después con grupos de comparacion, mediante la
medicion de percances por puncion accidental, realizacion de una acti-
vidad formativa programada dirigida al total de enfermeras del centroy
una nueva medicion de los accidentes tras finalizar el ciclo de sesiones.
RESULTADOS: Durante 2003-2004-2005 se informaron 436 accidentes.
De ellos, 354 (81.6%) fueron percutaneos (P) y 80 (18.4%) por contacto
(C). En el sequndo trienio, los accidentes fueron 468 (419, 89.5% Py 49,
10.4%, C). S6lo se hallaron diferencias estadisticamente significativas en
los dos periodos entre el total de accidentes y sus diferentes tipos y en
los accidentes por contacto en los técnicos sanitarios (p<0.05), asi como
en los accidentes totalesy por puncion en los médicos (p<0.001). DISCU-
SION-CONCLUSIONES: Ademas de los datos obtenidos, el grupo ha faci-
litado informes de asesoramiento a la Direccion del centro que, junto con
otras acciones, han colaborado la adquisicion de material de sequridad.
Hay un primer descenso en todos los grupos en 2006, con ligero repunte
de los E en 2007, sin duda debido a la menor infradeclaracién gracias a
la informacién suministrada. Conclusién principal. Se recomienda el uso
generalizado de material de seguridad, porque contribuyen al descenso
de accidentes de alto riesgo biologico.
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P-5. DISMINUCION DE ERRORES PREANALiTICOS MEDIAN-
TE SESIONES DE ACTUALIZACION CLINICA PARA ENFER-
MERIA

ROMERO RUIZ, ADOLFO / JIMENEZ RUIZ, MANUEL / AVILA RODRi-
GUEZ, ISABEL M

HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DE LA VICTORIA. CAMPUS UNIVERSI-
TARIO DE TEATINOS SN 29010 MALAGA

INTRODUCCION La presencia de errores en las muestras de laboratorio
provoca habitualmente el rechazo de las mismas, pero en ocasiones esta
anomalia puede pasar desapercibida y originar un problema clinico. Por
ello es aconsejable minimizar estos percances. Se ha detectado un ele-
vado numero de rechazos en las muestras procedentes del area de salud
que atiende el laboratorio del HU Virgen de la Victoria. METODOLOGIA:
Se disefia un estudio cuasi experimental, cuya intervencion consiste en
un ciclo de sesiones formativas a las enfermeras comunitarias. Se eva-
la la disminucién de errores preanaliticos tras dicha intervencion. Se
estudia la satisfaccion de los asistentes a las sesiones y las sugerencias
aportadas. RESULTADOS: 1. Deteccidn previa de errores En el periodo in-
mediatamente anterior a la intervencion se realizaron 51661 muestras
y se detectaron 3965 errores que causaron rechazo (7.67%). Por tipo
de error, se detectaron 1844 Falta muestra (FM), 1408 Muestras Hemo-
lizadas (MH), 391 Muestras Coaguladas (MC), 109 Volumen Incorrecto
de muestra (IVM) y 213 otros. Las muestras de orina fueron 18852, con
1567 muestras rechazadas (8,31%), todas ellas por no haber sido remiti-
das por el centro de salud. 2. Satisfaccion con las sesiones Se entrega un
total de 115 cuestionarios, recogiéndose 97 (indice de cumplimentacion
del 88%). La organizacion del acto fue puntuada con 8.21, los objetivos
propuestos con 8.5, el local empleado con 7.83, el horario con 7.61, la
distribucion horaria con 8.29, el contenido con 8.6, los recursos didacti-
cos con 8.35 y los docentes recibieron una media de 9.21. 3. Efectividad
de la intervencién En el periodo posterior a las sesiones se procesaron
24603 muestras, detectandose 4981 errores. Por tipo, 1491 fueron FM,
2928 MH, 179 MC, 149 IVM, otros 234. DISCUSION Y CONCLUSIONES Se
aprecia incremento en MH, encontrandonos en la actualidad en periodo
de analisis de las posibles causas. Disminuyen significativamente FM y
MC. El incremento de VM no es significativo. Se pretende continuar con
la planificacion de actividades que impliquen a la totalidad del personal
que interviene en el periodo preanalitico y realizar una evaluacion ex-
haustiva de los procesos. La planificacion de estrategias encaminadas a
paliar este problema, quiza no suficientemente valorado, deberia contar
el futuro con la implicacion del resto de profesionales sanitarios y no
sanitarios. Por ello se planifica la ejecucion de un nuevo proyecto de
investigacion para adoptar una solucion integral.

P-6. ESTUDIO PILOTO SOBRE LOS FACTORES QUE INFLU-
YEN EN LA INVESTIGACION DE LAS ENFERMERAS ANDA-
LUZAS Y ESTRATEGIAS DE MEJORA

GALVEZ GONZALEZ, MARIA / LOPEZ ALONSO, SERGIO R / AMEZ-
CUA , MANUEL / GUARDADO GONZALEZ, MARIA JOSE / MUNOZ
GUILLEN, FRANCISCO

1 ASOCIACION ANDALUZA PARA EL DESARROLLO DE LA ENFERMERIA
(ASANDE). UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS. HOSPITAL REGIONAL
DE MALAGA. SERVICIO ANDALUZ DE SALUD. 2 ASOCIACION ANDALUZA
PARA EL DESARROLLO DE LA ENFERMERIA (ASANDE). DISPOSITIVO DE
APQYO. CENTRO DE SALUD SAN MIGUEL. TORREMOLINOS. MALAGA. SER-
VICIO ANDALUZ DE SALUD3 3 UNIDAD DE FORMACION CONTINUADA.



HOSPITAL SAN CECILIO. SERVICIO ANDALUZ DE SALUD 4 Y 5 ASOCIACION
ANDALUZA PARA EL DESARROLLO DE LA ENFERMERIA (ASANDE). FUN-
DACION PARA EL DESARROLLO DE LA ENFERMERIA (FUDEN). ANDALUCIA

OBJETIVO. Comprender la experiencia investigadora de las enfermeras
andaluzas y establecer estrategias que promuevan esta actividad. METO-
DOLOGIA. Estudio cualitativo evaluativo. La poblacion de estudio estuvo
configurada por enfermeras de Granada y Jaén que tuviesen publicado,
al menos, un estudio original en los ultimos siete afios, entre otros crite-
rios. Sobre estos sujetos se realizd una seleccion intencional, incluyéndo-
se 20 participantes. La recogida de datos se realizo mediante la técnica
DAFO (debilidades, amenazas, fortalezas y oportunidades). Se realizaron
2 sesiones grupales, una por provincia. Cada sesion grupal duré aproxi-
madamente 4 horas. Los datos recogidos fueron analizados siguiendo
el esquema planteado por Taylor-Bogdan (1998). RESULTADOS: Analisis
interno (debilidades y fortalezas). Las principales debilidades documen-
tadas tienen que ver con la falta de formacion en metodologia de inves-
tigacion y el escaso entrenamiento en el manejo de los recursos de apoyo
a la investigacion. La vision holistica de la enfermera sobre los problemas
de salud, la asuncion de un modelo de cuidados propio y la retroalimen-
tacion positiva de los resultados obtenidos en las investigaciones se re-
velan como grandes fortalezas para el desarrollo en este ambito. Analisis
externo (amenazas y oportunidades). Las amenazas argumentadas estan
relacionadas con la falta de reconocimiento social e institucional de la
investigacion enfermera, la escasez y dificultad de acceso a los recursos
de apoyo, la insuficiente orientacion hacia la investigacion en cuidados
por parte de la universidad, sistema sanitario y agencias financiadoras.
Las oportunidades descritas estan vinculadas con el prestigio profesional
que dota la investigacion, el desarrollo de la carrera profesional, las espe-
cialidades de enfermeria y la convergencia europea de estudios universi-
tarios. ESTRATEGIAS. Las estrategias identificadas apuntan la necesidad
de disefiar un plan de formacion en metodologia de investigacion que
contemple el circuito completo de generacion del conocimiento y esté
orientado al manejo especifico de los recursos de apoyo existentes; dise-
fiar un plan de difusion de las investigaciones realizadas por enfermeras;
utilizar la politica de incentivos sobre objetivos profesionales y de uni-
dades clinicas para fomentar la investigacion enfermera; usar la vision
holistica de la enfermera para detectar problemas de salud centrados
en el paciente; aumentar el numero de lineas de investigacion financia-
bles propias del area disciplinar enfermera. CONCLUSION. El analisis de
los condicionantes sobre la investigacion enfermera ofrece claves para
disefiar un plan de apoyo acorde con las necesidades de este colectivo.
La puesta en marcha de este tipo de estrategias permitird aumentar la
masa critica de investigadores interesada en la mejora del cuidado de la
poblacién andaluza.

P-7. ESTUDIO DEL DOLOR POSTQUIRURGICO EN CIRUGIA
MENOR SEGUN SEXO

ROBLES MONTES, E / COELLO RODRIGUEZ, C / RODRIGUEZ GARCIA,
C/ MUNOZ ORIHUELA, C

CENTRO DE SALUD LA LAGUNA. PLAZA REINA SOFIA S/N. CADIZ

OBJETIVOS: El control o seguimiento de una persona sometida a una
intervencion quirurgica en la Unidad de Cirugia Menor del Centro de
Salud es una actividad del quehacer diario de la Enfermeria asistencial.
En el siguiente estudio presentamos la incidencia de aparicion del dolor
postoperatorio, las condiciones que justifican el discomfort, asi como
la concienciacion de medidas de autocuidados que pueden mejorar la
calidad de vida. A pesar de la elevada carga asistencial y consumo de re-

cursos que supone al sistema sanitario, se trata de un area escasamente
investigada desde el punto de vista de la enfermeria. Hasta el momento,
una vez realizada la intervencion quirdrgica, no se tenia mas contac-
to con el paciente, terminandose la relacion con el sanitario. Ademas
se desconocia la prevalencia de intensidad del dolor postquirurgico y
la incidencia en su calidad de vida. MATERIAL Y METODOS 76 pacientes
sometidos a intervencién quirurgica en la Unidad de Cirugia Menor. Ma-
yores de 18 afios, sin riesgos anestésicos. Las muestras extirpadas son
remitidas al Servicio de Anatomia patoldgica para diagnostico definiti-
vo. El material utilizado fue sutura reabsorbibles en planos profundos y
monofilamento y grapas en costura exterior. Las incidencias se identifi-
can mediante registros codificados especificos para el dolor (EVA), con
valoracion de 0 a 10. Asi mismo, se recogen datos sobre: sexo, dias de
permanencia del dolor, utilizacién de analgesia, dias transcurridos tras la
intervencion quirurgica. Tras el alta, se hace entrega de folleto explicativo
de medidas de autocuidados. RESULTADOS: La sensacion de dolor fue
mayor en mujeres que en hombres, no existiendo diferencias significati-
vas entre ambos sexos. La cohorte comprendida entre los 38-62 afios fue
el grupo mas sensible al dolor y aumento la necesidad de consumo anal-
gesia. La media aritmética en la Escala de Dolor fue de 0.82 del total de
la poblacién estudiada. CONCLUSIONES: Se destaca la ausencia de dolor
0 aparicion del mismo de forma leve o moderada, siendo poco frecuente
el uso de analgesia. Es fundamental la educacion sanitaria y fomentar
el autocuidado y automedicacion responsable, por tanto las Enfermeras
podrian abordar y desarrollar estas actividades. El dolor postquirurgico
es un problema muy importante, que precisa seguimiento adecuado y
tratamiento selectivo para cada persona con el fin de mejorar su calidad
de vida.

P-8. ETNOGRAFIA DE LA RELACION ENFERMERO DE EN-
LACE-ENFERMO/GRUPO DOMESTICO Y DE SU AFECTA-
CION DEBIDA A VALORES, CREENCIAS, CONOCIMIENTOS
Y PRACTICAS DE SUS ACTORES

BERNALTE BENAZET, ALVARO / MIRET GARCIA, M:. TERESA [ GALA
LEON, FCO. JAVIER / LUPIANI GIMENEZ, MERCEDES / DAVILA GUE-
RRERO, JESUS / OLMEDO PORCUNA, JAVIER / LUPIANI GIMENEZ,
SANTIAGO / BARRETO ROMANI, M= CARMEN / RAJA HERNANDEZ,
RAFAEL / GOMEZ SANABRIA, ANTONIO

FACULTAD DE ENFERMERIA Y FISIOTERAPIA. UNIVERSIDAD DE CADIZ (IN-
VESTIGADOR RESPONSABLE DEL GRUPO INVESTIGADOR CTS-386 PAIDI).
AVDA. ANA DE VIYA, 52 CADIZ 11009.

Cada vez mas, el Servicio Andaluz de Salud estd potenciando la Enfer-
meria Comunitaria de Enlace para la Atencion y Cuidados de los pacien-
tes, su familia y cuidadores. Pero, hasta la fecha, se han realizado pocos
estudios en profundidad para analizar, evaluar y mejorar -si cabe- esta
Praxis; por ello, la Investigacion que estamos realizando recibe financia-
cion del Programa de Ayuda a la Investigacion (I+D+1) Biosanitaria de la
Junta. OBJETIVOS: a) Observar participativamente las visitas domiciliarias
de los Enfermeros Comunitarios de Enlace de un Distrito de Atencion
Primaria para describirlas antropoldgica y fenomenoldgicamente y ana-
lizarlas intensivamente, b) Entrevistar a los enfermeros, pacientes y cui-
dadores para constatar y analizar como los valores, actitudes, creencias,
practicas y conocimientos de los actores influyen en el encuentro inte-
ractivo. MATERIAL Y METODO: De los paradigmas de las Ciencias Sociales,
ademas del Positivista, han ido surgiendo recientemente otros como el
Post-positivista, el Constructivista y el Sociocritico...; las diferencias se
explicitan (Del Rincon et al) en tres dimensiones basicas, formulables
como: - Ontoldgica, que podemos establecer con el siguiente interro-

COMUNICACIONES | POSTER 87



gante: ¢Cudl es la naturaleza de la realidad social?. - Epistemoldgica,
donde nos preguntamos sobre /Cuél es la naturaleza de la relacion entre
el investigador vy el objeto investigado?; vy, - Metodoldgica, por la que
queremos establecer ;Cémo el investigador puede conocer esa realidad
social?. Nosotros adoptamos como Marco Teorico el paradigma Cons-
tructivista que mantiene una posicion relativista sobre la realidad social;
realidad dinamica que se construye de tal forma que hay un movimiento
continuo; es decir, no hay una realidad Unica y tangible; evidentemente
partimos de un subjetivismo interactivo, porque investigador e investi-
gando interaccionan en la etnografia vy, fruto de esta interaccion con la
realidad social, se produce el conocimiento; utilizaremos pues, una me-
todologia basada en el Trabajo de Campo, en el Andlisis del Discurso y la
Observacion Participante. RESULTADOS: Seran elaborados con una parte
de los sujetos del estudio, mediante una discusion grupal, post-lectura
de los resultados y andlisis de los mismos. CONCLUSIONES: Los datos
obtenidos nos permitirdn mejorar las interacciones entre los enfermeros,
los enfermos y cuidadores, implementando que éstas sean intersubjeti-
vas y no simplemente instrumentales, de modo que se establezcan los
ingredientes esenciales del rapport y asi mejorar la calidad de la asis-
tencia, el autocuidado, la relacion enfermero-paciente vy la satisfaccion
de ambos.

P-9. VALORACION DE LA HERRAMIENTA INFORMATICA
PARA EL APRENDIZAJE DE LOS CUIDADOS ENFERMEROS

CRUZ BARRIENTOS, A / LEPIANI DiAZ, I.L / MEDIALDEA WANDOS-
SELL, M.J [ PARAMIO CUEVAS, J.C / MEJIAS MARQUEZ, C / NUNEZ
NUNEZ, A / MATA PEREZ, C / BARCO SANCHEZ, F

ESCUELA UNIVERSITARIA DE ENFERMERIA "SALUS INFIRMORUM" CALLE
ANCHA Ne 29 11001 CADIZ.

OBJETIVO: Conocer el grado de aceptacion por parte del alumnado de la
herramienta informatica desarrollada en nuestro centro para el apren-
dizaje de los cuidados enfermeros. Para ello se ha implantado dicho
simulador en la asignatura de Médico-Quirurgica Il durante el curso
2009-2010 en la Escuela de Enfermeria "Salus Infirmorum” adscrita a la
Universidad de Cadiz. MATERIAL Y METODO: Se ha utilizado durante el
sequndo cuatrimestre del curso 2009/2010 una herramienta informatica
desarrollada por el personal de la Escuela Universitaria de Enfermeria
"Salus Infirmorum" para facilitar el aprendizaje de la taxonomia enfer-
mera por parte del alumnado. Se trata de una aplicacion programada en
Visual Basic, y funcionando desde el entorno de la hoja de calculo Micro-
soft Excel. Para valorar la aceptacion de esta herramienta por parte del
alumnado, se disefid un cuestionario de 8 items con respuestas abiertas
que se entregd a 76 estudiantes del Centro para su contestacion. Los
items fueron los siguientes: 1.;Te parece bien la utilizacion de nuevas
Tecnologia de la Informacion y la Comunicacion (TIC's) en la asignatura?
2.¢Es facil de utilizar el simulador? 3.Te ayuda el uso del simulador a
la hora de estudiar la taxonomia NANDA? 4.;Facilita el uso de la herra-
mienta la realizacion de los casos clinicos? 5.;Mejora la comprension de
la asignatura con la aplicacion de esta herramienta? 6..Crees que seria
bueno utilizar la herramienta en el resto de asignaturas que fueran posi-
bles? 7.;Es una buena forma de aprendizaje? 8.;Se podria mejorar el pro-
grama? Estas respuestas han sido agrupadas en tres categorias para po-
der obtener unas conclusiones claras que puedan ser cuantificadas: 1.5i.
2.No. 3.0tras RESULTADO: Tras realizar la cuantificacion de los distintos
items y siendo conscientes de lo novedoso de la herramienta informatica,
comprobamos que: 1.- En general la aceptacion del simulador ha sido
optima por parte del alumnado en lo que se refiere a su utilizacion en
la asignatura. 2.- Que los resultados obtenidos estan condicionados por
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"La facilidad de uso del simulador" (item 2). CONCLUSION: A pesar de la
buena aceptacion del programa por parte del alumnado vemos necesa-
rio modificar el entorno del programa para hacer mas accesible su uso,
asi como redactar una guia de usuario para facilitar el manejo de dicha
herramienta.

P-10. CUANDO SE ENTREGA LA VIDA

DELGADO MORENO, SILVIA / POZANCO GALLEGO, MIGUEL ANGEL /
CAPARROS GARCIA, JUAN MANUEL / GARCIA RODRIGUEZ, SALVA-
DOR / PEREIRO HERNANDEZ, RAFAEL / FORJA PAJARES, FERNANDO
/ LOPEZ SANCHEZ, ANTONIA / MARTINEZ MORA, MANUEL / BA-
LLESTA GARCIA, MIGUEL

AVENIDA RAMON DE CARRANZA N¢ 19, 1006, CADIZ.

OBJETIVOS: 1. Detectar problemas de salud relacionados con el dolor os-
teomuscular y los trastornos del animo de los/as cuidadores/as de gran-
des discapacitados, asi como el control por su Médico de Familia o por
algun otro especialista. 2. Controlar inmediatamente estos problemas
para evitar la cronificacion, con el tratamiento adecuado y derivacion a
otro especialista en caso de ser necesario. 3. Fomentar la participacion
de losfas cuidadores/as en las diferentes actividades que se realizan para
ayudarles en su labor, como talleres para cuidar y para cuidarse. MATE-
RIAL Y METODOS: Se han recogido los datos de 313 cuidadores/as de
2 Centros de Salud de Cadiz, uno de intramuros y otro de extramuros
durante el primer semestre del afo. Se han analizado el sexo, edad, afios
de cuidador/a, presencia de trastornos del animo (ansiedad y/o depre-
sion), presencia de dolor osteomuscular, estudio y tratamiento por al-
gun especialista del dolor y/o por psiquiatria. La valoracion la realizan el
Médico de Familia y el Enfermero de Familia. Se pueden usar diferentes
cuestionaros. RESULTADOS El perfil de cuidador/a es una mujer (77,6%),
con una media de 61 afios, grupo mas frecuente de edad de 61 a 80y
entre 3y 5 afios de dedicacion. Un 62,6% padece trastorno del animo, y
de ellos el 47,4% es ansiedad. Un 73,48% sufre dolor osteomuscular, y
la mitad aproximadamente asocia ambos sintomas. El 57,1% ademas de
ser tratado del dolor por su Médico, lo ha sido por algun otro especialista,
principalmente el traumatélogo (73,1%) y un 15,9% ha sido visto por el
psiquiatra. El 10,8% ha visto ambos especialistas. En relacion con la edad,
destacan todas las variables (trastornos del animo, dolor, especialistas
del dolor y psiquiatria) en el grupo de 61 a 80 afios y en cuanto al tiempo
de cuidador, refleja que todas las variables se dan con mas frecuencia en
el grupo de entre 3y 5 afios de cuidador. CONCLUSIONES: Las mujeres
siguen siendo el pilar basico del cuidado de enfermos en la familia. La
mayoria de cuidadores tienen entre 61y 80 afios y la media de cuidados
es entre 3 y 5 afos. La situacion de cuidador merma las condiciones
fisicas y psicologicas, con grandes dosis de frustracion y agotamiento. El
dolor, muy frecuente (a veces quizas solo somatizacion) suele ser valo-
rado por algun especialista del dolor, mientras que los problemas psico-
l6gicos, suelen ser llevados por el Médico de Familia casi en exclusividad.

P-11. ACTITUD DE LA ENFERMERIA ANTE ASPECTOS CUL-
TURALES DE LOS INMIGRANTES

PLAZA DEL PINO, F.J. / MARTINEZ GALVEZ, M.L.

COMPLEJO HOSPITALARIO TORRECARDENAS

El creciente aumento en el porcentaje de extranjeros atendidos en los
hospitales publicos nos ha llevado a investigar acerca de las actitudes



de los profesionales de Enfermeria que los cuidan. En este pdster nos
centramos en la vision que tiene el personal de Enfermeria acerca de as-
pectos culturales relacionados con la poblacién inmigrante. OBJETIVO. -
Conocer la actitud del personal de Enfermeria ante los derechos sociales
de los inmigrantes. METODO. - Disefio: estudio cuantitativo transversal.
- Participantes. Personal de Enfermeria de areas de hospitalizacion de
los tres hospitales publicos de Almeria. - Recogida de datos; cuestiona-
rio an6nimo, la Escala de Actitud ante la Inmigracion para Enfermeria,
EAIE. - Andlisis de datos; SPSS para Windows version 15.0. RESULTADOS.
Para el grupo de profesionales encuestados se considera que la diversi-
dad étnica enriquece la cultura de nuestro pais y se cree que debemos
favorecer que los inmigrantes puedan disponer de lugares de culto don-
de practicar sus creencias y religiones. En porcentajes similares, mas de
un 70%, los individuos de la muestra consideran que se debe facilitar y
respetar las costumbres y pautas culturales de los inmigrantes cuando
estan ingresados en el hospital. CONCLUSIONES. Segun los resultados
obtenidos podemos afirmar que no se consideran las tradiciones, cos-
tumbres y usos culturales de los inmigrantes como una amenaza para el
mantenimiento de la cultura autoctona, ademas se valora positivamente
la diversidad cultural que aporta la inmigracion al enriquecer la cultura
de nuestro pais. Sin embargo, se considera que los inmigrantes tienen
la obligacion de adaptarse a las costumbres del pais de acogida. Mayo-
ritariamente los profesionales de Enfermeria consideran que debemos
facilitar y respetar las costumbres y pautas culturales de los inmigran-
tes cuando estan ingresados en el hospital. Este dato es de gran interés
ya que permite que se pueda abrir la puerta para que el personal de
Enfermeria empiece a introducir cuidados que se adapten a la cultura
del paciente. Sin embargo falta la formacion especifica del personal de
Enfermeria para saber cémo hacerlo.

P-12. ESTUDIO SOBRE LOS EFECTOS SECUNDARIOS DE LA
AUTOTRANSFUSION EN PACIENTES EN CIRUGIA ORTOPRO-
TESICA DE RODILLA

BAENA MORALES, ALMUDENA / RAMOS ALIAGA, FRANCISCO JA-
VIER / CEBALLOS RUANO, ALMUDENA / LOPEZ GUTIERREZ, RAQUEL
/ CARRILLO GARCIA, ANTONIO MANUEL

E.P. HOSPITAL DE PONIENTE. CARRETERA DE ALMERIMAR S/N. EL EJIDO
ALMERIA

INTRODUCCION: Se realizara un estudio de los posibles efectos 2°. del
uso de este tipo de recuperador-autotransfusor, en nuestro hospital y
como consecuencia un plan de actuacion de enfermeria. OBJETIVO: -Op-
timizar y reunificar criterios respecto al uso y los posibles efectos 2° del
producto. MATERIAL Y METODO: Puntos de estudio: Utilizacion, principal
efecto 2° y medidas de actuacion ante la autotransfusion en pacientes
de cirugia ortoprotésica de rodilla. RESULTADOS: Los resultados de los 20
casos han sido muy alentadores dandose muy pocos efectos secundarios
solo un total del 10% en el cual solo se da hipertermia y solo en un caso
taquicardia derivada de la hipertermia. Con un buen plan de cuidados
enfermeros derivados de la autotransfusion, se consiguen resolver inme-
diatamente y sin consecuencias los efectos secundarios. CONCLUSION: El
recuperador autotransfusor es un material muy util y con gran eficacia
en cirugia ortoprotésica de rodilla en nuestro hospital. Los efectos 2¢
relacionados con la autotransfusion son minimos vy se resuelven efecti-
vamente con la optimizacién de las medidas de actuacion enfermeras y
farmacologicas.

P-13. INFLUENCIA DE LAS CREENCIAS EN LAS TERAPIAS
ALTERNATIVAS SOBRE LOS EFECTOS FISIOLOGICOS DEL
REIKI EN ENFERMERAS CON BURNOUT

DIAZ RODRIGUEZ, L / ARROYO MORALES, M / FERNANDEZ LAO,
C / CANTARERO VILLANUEVA, | / PEREZ MORENTE, MA / RAMOS
TORRECILLAS, J / DE LUNA BERTOS, E / RUIZ , C

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD. AVDA. MADRID S/N. 18071. UNIVER-
SIDAD DE GRANADA

OBJETIVO: Evaluar los efectos inmediatos sobre la inmunoglobulina A
salival (IgAs), la actividad de a-amilasa y la tension arterial tras la apli-
cacion de una sesion de reiki en personal de enfermeria que padece sin-
drome de Burnout (SB). Comprobar la influencia que tienen las creencias
en las terapias alternativas sobre estos efectos fisioldgicos. MATERIAL Y
METODOS: Se realizé un estudio prospectivo aleatorizado, con enmasca-
ramiento simple y grupo control utilizando un disefio cruzado. Las par-
ticipantes fueron 18 enfermeras del Hospital Clinico Universitario San
Cecilio (Granada) que fueron diagnosticadas de acuerdo con los criterios
establecidos por Maslach. En una primera sesion se obtenian los datos
referentes a la historia laboral, medicacion, datos sociodemograficos y
actitudes y creencias frente a las terapias alternativas a través del cues-
tionario descrito por Hyland. Tras este primer contacto, los participantes
fueron emplazados para acudir 2 veces al laboratorio. Los pacientes fue-
ron asignados de manera aleatoria para recibir una sesion de reiki o un
tratamiento placebo (simulacion de sesion de Reiki). Antes y después de
cada sesion se realizd una toma de muestra de saliva sobreestimulada
durante 3 minutos y un registro de tension arterial (dispositivo auto-
matico Omron HEM-737). Para la determinacion de la concentracion
de IgAs se utilizd un kit validado de inmunoensayo por luminiscencia
(Salimetrics, TM, State College, USA) y para la actividad de la a.-amilasa
se utilizo un estudio cinético de la misma (Salimetrics, TM, State Colle-
ge, USA). RESULTADOQS: El analisis de la varianza mostro una interac-
cion grupo*tiempo significativa para la tension arterial diastolica (F=4.9,
P<0.05) y la concentracion de IgAs (F = 4.7, P = 0.04), pero no para la
actividad de la a-amilasa (F = 0.1, P = 0.7) o la tension arterial sistolica
(F=1.1; 0.3). Ademas, en un analisis de la covarianza posterior, la subes-
cala del cuestionario de creencias referida a la validez cientifica de las te-
rapias alternativas, mostro una interaccion significativa (F=8.7, P=0.01),
no siéndolo para la su escala sobre salud holistica (F=3.5; P=0.1). La co-
variable sobre creencias, no influyd en las variaciones de la IgAs (F=0.6;
P=0.4). CONCLUSIONES: La aplicacion de una sesion de reiki produce un
descenso de la tension arterial diastélica y un incremento de los niveles
de IgAs. Estos cambios, estan influenciados por las creencias previas de
las participantes sobre la efectividad de las terapias alternativas.

P-14. CASO CLIiNICO: APLICACION DE PLASMA RICO EN
PLAQUETAS EN EL CUIDADO DE UNA ULCERA POR PRE-
SION

RAMOS TORRECILLAS, J. / DE LUNA BERTOS, E. / DIAZ RODRIGUEZ,
L. / GARCIA MARTINEZ, 0. / RUIZ RODRIGUEZ, C.

DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA. FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD.
UNIVERSIDAD DE GRANADA. AVDA DE MADRID S/N. 18071. GRANADA.
ESPANA.

INTRODUCCION: EI plasma rico en plaguetas (PRP) es una fuente na-
tural, por tanto autologa, de factores de crecimiento (FC) que juegan
un importante papel en la cicatrizaciéon de heridas, ya que promueven,
entre otras, la mitogénesis. OBJETIVOS: El objetivo de nuestro trabajo es
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el de evaluar la eficacia de la aplicacion de PRP en la regeneracion de
las ulceras por presion (UPP). METODO: Mujer de 86 afios de edad, que
presenta deterioro cognitivo, hipertension, diabetes tipo 2 y una UPP en
talén derecho de evolucion toérpida, con una antigliedad de 4 meses. La
residente tiene dieta de diabetes con buena tolerancia oral, tiene escasa
deambulacion y es dependiente de las actividades de la vida diaria. En el
momento de la aplicacion, la UPP presenta una superficie de 7,5 cm2,
con tejido de granulacion vy piel perilesional en buen estado. El dia 0 se
extrajeron 20 cc de sangre periférica, recogida con citrato sodico al 3.8%
como anticoagulante. Por centrifugacion y segun la técnica que describe
Anitua, tras la obtencion del PRP, fue aplicado de forma topica sobre la
ulcera, la cual fue posteriormente cubierta con un aposito de espuma
de poliuretano absorbente extrafino (Mepilex® Border Lite, Mélnlycke
Health Care; Madrid). Durante un periodo de 8 semanas y cada 3 dias
se hizo un seguimiento de la UPP que consistio en la medida de la su-
perficie de la UPP con un calibre y se fotografio con camara digital. Pos-
teriormente, y siguiendo el protocolo que con anterioridad al estudio se
venia realizando para el cuidado de la UPP, se procedio a la limpieza con
suero fisiologico y gasa, colocacion de un hidrogel liquido (Intrasite® Gel
de Smith & Nephew, Barcelona) y cubierto con el apdsito anteriormente
indicado. RESULTADOS: Los resultados observados tras el seguimiento
muestran que la aplicacion del PRP favorece la regeneracion del tejido
lesionado, observandose la presencia de tejido de epitelizacion y dismi-
nucion paulatina del tamafio de la lcera. DISCUSION: El cuidado de las
UPP con ayuda de PRP se mostré como una técnica alternativa util en la
regeneracion de las UPP, lo cual guarda relacion con otros estudios en los
que se aplica PRP en diferentes tipos de tejido. Si bien, creemos que seria
conveniente realizar una segunda aplicacion a los 15 dias de la primera
y ampliar el estudio a mas casos que nos permita confirmar la utilidad
significativa de la utilizaciéon de PRP en las UPP.

P-15. INTERVENCIONES DE PREVENCION Y MANEJO DEL
ESTRES LABORAL EN LOS PROFESIONALES DE ENFERME-
RIA

DiAZ RODRIGUEZ, L / ARROYO MORALES, M / PEREZ MORENTE, MA
/ RAMOS TORRECILLAS, J / DE LUNA BERTOS, E / FERNANDEZ LAO,
C / CANTARERO VILLANUEVA, | / RUIZ, C

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD.AVDA.MADRID S/N. 18071.UNIVERSI-
DAD DE GRANADA

OBJETIVO: Determinar cuales son las intervenciones de prevencion o me-
jora del estrés laboral o del sindrome de burnout en los profesionales
de enfermeria. MATERIAL Y METODO: Hemos incluido aquellos estudios
escritos en inglés, cualitativos y cuantitativos experimentales con inter-
venciones dirigidas a mejorar el sindrome de burnout o el estrés en los
profesionales de Enfermeria. Los articulos se seleccionaron buscando en
las bases de datos: Medline, The Cochrane Library, EMBASE, CINAHL y
PsycINFO y fueron recuperadas desde su comienzo hasta Agosto 2010.
Las palabras clave "nursing burnout y nursing stress", se combinaron con
"intervention o prevention”. Dos revisores realizaron la seleccion de las
publicaciones. Durante el estadio inicial, se escrutaron los titulos y los
resumenes de los posibles articulos que podian seleccionarse, después,
se leyeron los textos completos de los articulos que parecian relevantes
y se discutieron las discrepancias sobre la seleccion e inclusion de dichos
articulos o no. En los ensayos clinicos aleatorizados que se obtuvieran,
se evaluaria la calidad metodoldgica mediante una escala validada. RE-
SULTADOS: Se identificaron un total de 149 titulos o resumenes escritos
en inglés de los que potencialmente se seleccionaron 20 estudios, utili-
zando los textos completos de los mismos. Tras un profundo escrutinio,
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Unicamente cumplian los criterios de inclusion 9 estudios, tres de ellos
eran Ensayos Clinicos Controlados Aleatorizados, cinco Estudios con un
solo grupo y uno un Ensayo Clinico Controlado sin aleatorizacion. La
variable burnout fue la mas estudiada y se midi6 en seis estudios con el
cuestionario de Maslach. El programa reducido de Mindfulness parece
mejorar el estrés y el burnout en enfermeros/as de Centros Geriatricos
y en supervisorafes, a pesar de tener un pequefio tamafio muestral. Los
programas de entrenamiento en el manejo del dolor, arteterapia, cou-
seling, ejercicios de relajacion, estrategias de mejora de las habilidades
de comunicacion y el abordaje cognitivo-comportamental, parecen ser
efectivas en profesionales de Enfermeria, disminuyendo el burnout.
CONCLUSIONES: Deberian realizarse investigaciones de mejor calidad
cientifica, animando a los investigadores a realizar ensayos clinicos con-
trolados aleatorizados para que los resultados tengan una mayor validez
y se puedan desarrollar revisiones con metaanalisis, viendo el efecto real
de la intervencion segun el tamafio muestral. No sabemos si analizar
variables a largo plazo seria beneficioso, pues reconocemos lo dificil que
es para el personal de Enfermeria poder asistir a estos programas.

P-16. ;ES LA PRESENCIA DE LOS PADRES EN LAS UNIDA-
DES DE CUIDADOS INFANTILES UN BENEFICIO?

MARTi GARCIA, CELIA

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD. AVENIDA DE MADRID S/N. 18071
GRANADA (SPAIN)

INTRODUCCION: La presencia de los padres en las unidades de cuidados pe-
didtricos y/o neonatales suscita polémica entre los profesionales sanitarios
del medio hospitalario. La presencia de los mismos puede, al mismo tiempo,
facilitar y entorpecer el trabajo a realizar. OBJETIVO: Conocer la situacion
actual de diferentes Hospitales espafioles en relacién a las consecuencias
que produce la presencia de los padres en la unidad de cuidados. MATERIAL
Y METODOS: Se realizd un estudio transversal tomando como muestra 5 uni-
dades de cuidados infantiles/pediatricos de diferentes Hospitales espafioles
(3 de Andalucia, 1 de Murciay 1 de Castilla la Mancha). Se recogieron datos a
través de entrevistas semiestructuradas con preguntas cerradas que se rea-
lizaron de manera voluntaria y anoénima a los profesionales sanitarios de las
unidades, haciendo referencia a los siguientes datos: presencia de los padres
en la unidad (siempre que suponga algo mas que una simple visita), nimero
de horas aproximadas que estan en la unidad, labores que desempefan, y
obstéculos percibidos a la hora de trabajar. RESULTADOS: Existe presencia
de los padres en un 72,3% de los casos. De este 72,3% el 57,2% supone
una estancia casi permanente en la unidad. (con excepcion de la visita mé-
dica y realizacion de técnicas cruentas) Los profesionales sanitarios de estas
unidades refieren que la presencia de los padres puede causar problemas
con personal poco adiestrado ante una situacion de crisis (80%). Aun asi, la
mayoria declara que prefiere la presencia (77,4%) ya que no solo pueden ser
capaces de reducir la ansiedad del nifio sino que ademas pueden disminuir
notablemente la sobrecarga de trabajo. Ademas, existen casos en los que
los padres deben ser instruidos en el manejo del dolor, cuidado en el hogar,
ingesta oral y otros problemas. Formacion que se hace mas facil si estan
presentes en la administracion de dichos cuidados in situ. CONCLUSION: La
presencia de la figura parental estd aumentando en los Hospitales. Cada vez
mas se tiende al aumento del numero de horas permitido para la permanen-
cia de los padres en las unidades de cuidados infantiles. Para evitar futuros
problemas las politicas de visita deben ser claramente explicadas a los padres
incluyendo el abandono de la unidad si la presencia altera el cuidado de sus
hijos o el de otros nifios. Sobre todo porque el apoyo de los padres en esta
etapa puede reducir los requerimientos de atencion de enfermeria y aumen-
tar el bienestar del nifio.



P-17. LA COMUNICACION DEL DIAGNOSTICO AL PACIENTE
TERMINAL: UN TEMA CONTROVERTIDO

SCHMIDT RiO-VALLE, JACQUELINE / MONTOYA JUAREZ, RAFAEL /
MARTI GARCIA, CELIA

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD. AVENIDA DE MADRID S/N. 18071
GRANADA (SPAIN)

INTRODUCCION: La comunicacion del diagnostico al paciente terminal
genera controversia entre los profesionales sanitarios. En Espafia, a dife-
rencia de otros paises, el diagndstico de enfermedad terminal no siempre
es trasmitido al paciente. OBJETIVO: Conocer la opinion y percepciones
del personal y estudiantes de enfermeria con respecto a la comunicacion
del diagnstico terminal. MATERIAL Y METODOS: Muestreo no probabilis-
tico intencional entre personal de enfermeria hospitalario y estudiantes
de enfermeria de la Escuela Universitaria de Ciencias de la Salud de Gra-
nada. Se administré un cuestionario ad hoc segun la bibliografia consul-
tada. Se analizaron 107 cuestionarios. 68 enfermeras y 39 estudiantes.
En ambos grupos la mayoria eran mujeres (75% enfermeras y 79,4%
estudiantes) La edad media fue 45,3 los profesionales y 22,5 los alum-
nos. Para el andlisis estadistico de las diferencias entre ambos grupos
se usaron pruebas no-paramétricas (Kruskal-Wallis) RESULTADOS: Un
42,6% del total decia que generalmente no se comunica el diagnéstico
al paciente, y que casi siempre se informa primero a la familia (77,9%).
Sin embargo enfermeras y estudiantes creian que el paciente debia co-
nocer el diagnostico (69,5%) y que éste debia ser informado antes que la
familia (57,9%). Un 63,6% del total dcree que el paciente desea conocer
el diagnostico, y un 61,7% cree que lo conoce aun no siendo informado
explicitamente. Un 91,4% del total desearian ser informadas si tuvieran
una enfermedad terminal y un 67,9% informaria a su familiar. El anali-
sis diferencial muestra desigualdades significativas en el modo en que
ambos grupos perciben la realidad: Los estudiantes creen que se comu-
nica mas el diagnostico al paciente (p=0,002) y antes que a la familia
(p=0,012) El principal motivo por los que NO comunicarian el diagndstico
es la creencia de que dicha informacion perjudica al paciente (36,8%
de las enfermeras y 51,3% de los estudiantes) Los motivos por los que
si comunicarian el diagnostico son el reconocimiento del derecho a ser
informado (70% en enfermerasy 77,9% en alumnos) CONCLUSION: Cada
vez se tiende mas a comunicar el diagndstico; aunque siga existiendo
un conflicto entre lo que las enfermeras perciben en su entorno y lo
que se deberia hacer. La enfermeria deberia ser capaz de gestionar los
sentimientos y emociones de los familiares en beneficio del paciente. La
cuestion que se plantea es si el ocultamiento de informacion al paciente
es debido al deseo de no dafiar al otro, o no se tienen recursos para co-
municar y gestionar malas noticias.

P-18. EVALUACION DE LA EFECTIVIDAD DE LA VISITA
PREOPERATORIA DE ENFERMERIA

ORIHUELA PEREZ, | / PEREZ ESPINOSA, JA / ARANDA SALCEDO, T /
ZAFRA NORTE, J / JIMENEZ RUIZ, RM [ Martinez GARCIA, A / GON-
ZALEZ RAMIREZ, AR [/ ESCOBAR JULIAN, FM

HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN CECILIO DE GRANADA

INTRODUCCION: La cirugia es una experiencia estresante porque obliga a
los pacientes a enfrentar situaciones desconocidas que ademas implican
ciertos riesgos. Los enfermos deben apelar a sus recursos emocionales
para hacer frente a la realidad de la enfermedad vy la cirugia, e intentar
sortear con mayor o menor éxito las exigencias de la recuperacion posto-

peratoria. Con la visita preoperatoria de enfermeria intentamos crear un
clima de confianza, previo a la intervencion quirurgica, que permita al
paciente expresar sus sentimientos, dificultades y miedos procurando
normalizar la situacion para minimizar las emociones negativas, inclu-
yendo asi mismo informacion sobre el proceso. Basandonos en la hipd-
tesis de los efectos beneficiosos que tiene para el paciente quirurgico
y dado que la visita prequirtrgica constituye uno de los objetivos de
nuestra organizacion, hemos querido orientar esta investigacion hacia
medida de resultados de esta intervencién enfermera. OBJETIVOS: Co-
nocer la satisfaccion del paciente con la visita prequirurgica, explorar
los contenidos especificos de las intervenciones que realizamos, y ana-
lizar su efectividad. MATERIAL Y METODOS: Estudio casi experimental,
realizado en el Hospital Universitario de San Cecilio de Granada en 580
pacientes mayores de 18 afios, a los que se les realizo la visita preope-
ratoria de enfermeria. RESULTADOS Participaron 580 pacientes: 41.4%
hombres y 58,6% mujeres de edad media 56 afios, teniendo un 76%
experiencias quirurgicas previas. Los resultados del presente estudio po-
nen de manifiesto que las intervenciones de enfermeria realizadas en el
paciente quirurgico tienen resultados positivos sobre el nivel de ansie-
dad, los sistemas de autocontrol de miedo y ansiedad, los conocimientos
de cuidados de enfermedad, el nivel de comodidad y el nivel de dolor. Se
evidencia asi mismo un alto grado de satisfaccion del paciente con la
visita prequirurgica. Entre lo que mas preocupa a estos pacientes estan:
los resultados de la intervencion (no mejorar o quedar bien), la propia
intervencion, la anestesia, la muerte y el dolor postoperatorio. CONCLU-
SIONES Esta intervencion enfermera no solo nos permite dar una infor-
macion personalizada y adecuada al paciente quirtrgico sino que mejora
la satisfaccion de estos pacientes evidenciando que estas intervenciones
enfermera realizadas protocolizadamente tienen resultados positivos so-
bre indicadores de salud.

P-19. INFORMATIZACI()N Y EVALUA(}I()N DEL LISTADO DE
VERIFICACION DE SEGURIDAD QUIRURGICA

FERNANDEZ LOZANO, C./ ORIHUELA PEREZ, I/ PEREZ ESPINOSA,
J.A./ SANCHEZ ROLDAN, F/ SANTAELLA, J./ BARBA SABALETE, C.

HOSPITAL  UNIVERSITARIO SAN  CECILIO. AVD. DOCTOR OLORIZ
GRANADA

OBJETIVO: Evaluar la cumplimentacion del listado de verificacion se
seguridad quirurgica en los quirofanos del Hospital Universitario San
Cecilio. MATERIAL Y METODOS: Se ha adaptado la lista de verificacion
de sequridad de la cirugia, en base a las recomendaciones de la Organi-
zacion Mundial de la Salud vy a las caracteristicas del Bloque Quirurgico
de nuestro Hospital, con el objetivo de cumplir con el programa de la
OMS "La cirugia Sequra Salva Vidas" La evaluacion se ha realizado desde
Marzo a Julio de 2010. El listado de verificacion consta de 26 items de
facil comprension distribuidos en tres tiempos; el primero antes de la
induccion de la anestesia, el sequndo antes de la incision cutanea y el
ultimo antes de la salida del paciente de quirdfano. Para facilitar su
cumplimentacion y control, se ha incluido en la aplicacion informatica
de quiréfano y a posteriori se incorpora a la historia informatizada del
paciente. RESULTADOS: Durante los 5 primeros meses de implantacion
de un total de 7.718 intervenciones realizadas se ha cumplimentado el
listado correctamente en el 53,28%. El porcentaje de cumplimentacion
ha ido aumentando progresivamente en los 5 meses desde su implan-
tacion desde un 13% inicial al 70,37 % del ultimo mes. La validaciones
realizadas correctamente han sido: en intervenciones urgentes con in-
greso el 62,57%, en intervenciones urgentes ambulatorias el 27,27%, el
64,86% en programadas con ingreso y el 42,41% en programadas am-
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bulatoria. CONCLUSIONES: Ha habido inicialmente poca colaboracion
de algunos profesionales, situacién que ha mejorado a pesar de persistir
gran escepticismo en cuanto a la utilidad del listado. El ritmo de trabajo
en quirofano hace que con frecuencia no se realice la verificacion de
forma correcta, asi la tercera parte del listado se cumplimenta en menor
medida que las dos anteriores. El porcentaje de cumplimentacion de las
intervenciones ambulatorias es menor lo cual hace imprescindible la
puesta en marcha de un listado simplificado para este tipo de interven-
ciones. Durante el periodo de evaluacion se han ido incorporando a la
aplicacion informatica sugerencias de los profesionales para facilitar y
mejorar su correcta cumplimentacion. Se hace necesario continuar con
la evaluacion de la calidad de los registros y realizar sesiones con los
profesionales para intentar mejorar la calidad en la cumplimentacion
del listado.

P-20. IMPACTO DEL PLAN FUNCIONAL DIRIGIDO A PERSO-
NAS CUIDADORAS DEL HOSPITAL U. VIRGEN DE LAS NIE-
VES DE GRANADA

GORLAT SANCHEZ, BERTA / QUERO RUFIAN, AURORA |/ MEJIAS
MARTIN, YOLANDA / GONZALEZ GUERRERO, LETICIA / ALCANTARA
DiAZ, CARMEN / CONTRERAS MOLINA, MARIA CARMEN / MARTI-
NEZ DE HARO, MARIA

HOSPITAL VIRGEN DE LAS NIEVES

El Plan funcional incluye medidas que modifican la infraestructura y la
organizacion del Hospital por la creacion de zonas y circuitos para per-
sonas cuidadoras (zonas de descanso y aseo, apoyo en hosteleria, acceso
a zonas restringidas, atencion sanitaria, apoyo social, gestion de citas y
traslados preferentes). Para medir su impacto se desarrolla un proyecto
de investigacion financiado por la Consejeria de Salud (SAS PI-0406/09).
OBJETIVO: Conocer el impacto que causan las medidas implementadas
dentro del Plan Funcional en las personas cuidadoras del Hospital Vir-
gen de las Nieves MATERIAL Y METODO Disefio: Estudio cualitativo con
entrevistas semiestructuradas a personas cuidadoras en hospitalizacion,
observacion directa del entorno y grupos focales con las enfermeras
referentes Ambito de estudio: Plantas de Medicina Interna, Oncologia,
Transplante hepatico, Nefrologia y Neumologia, del Hospital Virgen de las
Nieves. Periodo: desde Marzo de 2010 a Septiembre de 2011. Sujetos de
estudio: Personas identificadas por su enfermera referente como cuida-
doras hospitalarias con experiencias anteriores en el hospital previas a la
implementacion del plan funcional. RESULTADOS: 1 Se estan analizando
las repercusiones fisicas y psiquicas del cuidado, las dificultades sociales
y sanitarias, los cambios y apoyos hospitalarios con respecto a ingre-
sos anteriores, el nivel de satisfaccion con estos apoyos y propuestas de
mejora. Los datos recogidos se han codificado de forma mixta, uniendo
categorias establecidas inicialmente con categorias emergentes. Hasta
ahora se han realizado 10 entrevistas de las 30 previstas en funcién de
los perfiles establecidos. Se han identificado nuevas variables como la
funcion familiar. No se consideran significativas ni el nivel de depen-
dencia del paciente ni su nivel de deterioro cognitivo. Se estéa procedien-
do al analisis de los diferentes discursos en base a perfiles, asignando
fragmentos de textos representativos a cada categoria. Percepciones
positivas: dieta alimenticia (95 %), sala de descanso (85%) y educacion
(739%). Diagnosticos enfermeros identificados: riesgo de cansancio en el
desempefio del rol de cuidador (87%), cansancio en el desemperio del rol
de cuidador (549%), afrontamiento inefectivo (41%) y desesperanza (6%).
Las intervenciones realizadas han consequido: mejoras en el autocuida-
do, la autoestima y el afrontamiento, mejor relaciéon con las enfermeras
referentes, aprendizaje y participacion activa en cuidados, conocimiento
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de apoyos sociales y sanitarios y alto grado de satisfaccion con las medi-
das del Plan Funcional. CONCLUSIONES: Como estrategia de Innovacion,
el plan funcional de personas cuidadoras en el hospital esta aportando
mejoras en su entorno vital, en su propia percepcion, y un mayor respeto
y reconocimiento

P-21. PREVENIR ESTA EN NUESTRAS MANOS

JIMENEZ BETANCOR, JOSEFINA * / BUENO CAVANILLAS, AURORA
/ RIOS GARCiA, ROSARIO / ACOSTA ROMERO, MARIA / GARCIA
MOYA, M= ANGELES / VALLEJO SERRANO, MATILDE / SANCHEZ
FRANCO, M* ANGELES / CARRASCO MURIEL, CELIA / ARAGON RO-
DRIGUEZ, ESTHER / GALLARDO Martinez, M JOSE

UNIDAD DE CUIDADOS CRITICOS HOSPITAL CLINICO S. CECILIO DR OLO-
RIZ 12 GRANADA 18012

Palabras clave: Higiene de manos, Seguridad del paciente, Guantes. OB-
JETIVOS: Evaluar el cumplimiento en una Unidad de Cuidado Criticos,
de los cinco momentos para la higiene de manos recomendados por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y su correspondencia con el uso
de guantes. MATERIAL Y METODOS: Estudio observacional descriptivo.
Durante los meses de junio y julio de 2010 se realizaron observaciones
directas de la actividad asistencial del personal propio y ajeno a la unidad
de cuidados intensivos del Hospital Universitario San Cecilio. Los obser-
vadores fueron profesionales de enfermeria adscritos a dicha unidad.
Previamente se celebraron dos talleres de formacion y se consensuaron
los procedimientos a utilizar. Se empled una adaptacion del formato ela-
borado por la OMS para la recogida de observaciones. La informacion
recogida se introdujo en una base de datos Excel, y se analizo con el
paquete estadistico Stata 10.0. RESULTADOS. EI cumplimiento global de
los cinco momentos para la higiene de manos recomendadas por al OMS
fue del 28,33%. El analisis por momentos muestra que el maximo cum-
plimiento fue para después de contacto con fluidos y secreciones, en el
que se alcanza el 43%. La indicacion observada con menor frecuencia es
la que corresponde a "antes del contacto con el paciente” con un 13,8%
de cumplimiento. Los datos confirman las opiniones de quienes atribu-
yen un menor nivel de cumplimiento relacionado con la utilizacion de
guantes. EI cumplimiento global fue del 34,14% cuando no se utilizan
guantes y del 8,419% cuando se utilizaban. Las variaciones en el porcen-
taje de cumplimiento se comprobaron para cada una de las indicacio-
nes, siendo particularmente importantes en las indicaciones asociadas
a después de contacto con secreciones (52,38% versus 3,85%), después
de contacto con el paciente (32,70 versus 3,77%) y después de contacto
con el entorno (46,80% frente a 0%). CONCLUSIONES. Existe un elevado
margen de mejora en el cumplimiento de higiene de manos, en particu-
lar en las indicaciones referidas a antes del contacto con el paciente. El
abordaje del problema desde la propia unidad, involucrando al personal
propio de la misma en el andlisis de la situacidn, ofrece una alternativa
novedosa para la identificacion, implantacion y evaluacion de estrategias
de mejora. El uso de guantes, probablemente por una falsa sensacion
de sequridad, se asocia a un grado de cumplimiento menor de las reco-
mendaciones de higiene de manos, en particular para las indicaciones de
"después de" |a actividad.



P-22. INSTRUMENTO DE MEDIDA DE COMPETENCIAS EN
AUTOCUIDADO ESPECIFICO PARA MUJERES AFECTADAS
DE CANCER DE MAMA (CAESCAM)

MARISCAL CRESPO, M.I. / MERINO NAVARRO, D. / CAMACHO BE-
JARANO, R. / LOPEZ CAMACHO, F. / MARISCAL CRESPO, M.A.

FACULTAD DE ENFERMERIA UNIVERSIDAD DE HUELVA. AVENIDA 3 DE
MARZO S/N CAMPUS DE EL CARMEN 2107

OBJETIVO: Desarrollar y validar un instrumento de medida de compe-
tencias en autocuidado especifico para mujeres afectadas de cancer de
mama. MATERIAL Y METODOS: Metodologia mixta cualitativa-cuantitati-
va. Definicidn operativa de la estructura teorica del concepto autocuida-
do especifico en el cadncer de mama. Validacion: prueba de jueces, prueba
piloto, andlisis factorial exploratorio y confirmatorio, calculo de puntos
de corte, estabilidad temporal. El instrumento fue administrado a 112
mujeres afectadas de cancer de mama RESULTADOS: Analisis factorial
exploratorio: valor de Chi-cuadrado en la prueba de Bartlett 3238.574
para 1,540 grados de libertad cuenta con una significacion de 0.001. El
analisis de componentes principales, el analisis paralelo realizado vy el
analisis del grafico de sedimentacion asi como el analisis de los com-
ponentes rotados con altas saturaciones, indican la existencia de cuatro
factores que se han denominado: Conocimientos para el autocuidado,
con estructura unitaria de 15 items. Coeficiente de Fiabilidad Apha de
Cronbach 0,937 y Theta de Carmines y Zeller 0,937. Autocuidados ge-
nerales, con estructura unitaria, 14 items. Valor Alpha de Cronbach de
0,685y Theta de Carmines de 0,768. Autocuidados de Desarrollo Personal
e Interaccion Social, con estructura unitaria, 12 items. Coeficiente de Fia-
bilidad Apha de Cronbach 0,820y Theta de Carmines 0,835 Autocuidados
de relacion de pareja, con estructura unitaria, 6 items. Apha de 0,820 y
Theta de Carmines de 0,835. Autocuidados especificos para el problema
de salud cancer de mama, con estructura unitaria, 15 items. Alpha de
Cronbach 0,728 y Theta de Carmines es de 0,747. El, analisis factorial
confirmatorio muestra en todas las escalas un buen ajuste expresado por
los valores de GFl y AGFI obtenidos. Asi mismo la estabilidad temporal
del instrumento muestran una correlacion lineal de Pearson con valores
entre 0,9106 y 0, 9676, p=0,001. Discusion La consistencia interna y uni-
dimensionalidad de las subescalas es similar a la obtenida en los distintos
instrumentos de medida de autocuidados (ESCA, ASA, LSCS, Self-Care-ly
Self Care-Ability). Las escalas muestran asi mismo una adecuada estabi-
lidad temporal. CONCLUSIONES: Los resultados permiten el uso del cues-
tionario para la valoracion de competencias en autocuidado de mujeres
afectadas de cancer de mama, los puntos de corte facilitan establecer el
riesgo de presentar déficits en los mismos. La estructura de subescalas,
facilita la evaluacion independiente o conjunta en funcion de las nece-
sidades de medida vy el perfil de la mujer, asimismo rentabiliza recursos
repercutiendo en los costes asistenciales. El necesario refinamiento y re-
validacion del instrumento, asi como su replicacion en otros problemas
de salud, se esta desarrollando en la actualidad.

P-23. VALORACION DE LAS MUJERES AFECTADAS DE CAN-
CER DE MAMA EN LA PROVINCIA DE HUELVA EN 2006-
2008

MERINO NAVARRO, DOLORES / MARISCAL CRESPO, MARIA ISABEL
/ CAMCHO BEJARANO, RAFAELA / DAZA , DOLORES

UNIVERSIDAD DE HUELVA FACULTAD DE ENFERMERIA

OBJETIVO: Conocer las caracteristicas socio-demograficas y clinicas de

las mujeres afectadas de cancer de mama durante el periodo 2006-2008
en la provincia de Huelva. MATERIAL Y METODOS: Se ha realizado un
estudio descriptivo transversal con todas las mujeres que han sido diag-
nosticadas y tratadas de cancer de mama en los hospitales: Juan Ramén
Jiménez, Infanta Elena y comarcal de RioTinto. El periodo de estudio es
de dos afios (junio de 2006 y junio de 2008). La recogida de datos se ha
realizado en el servicio de documentacion clinica de los distintos hospi-
tales previa aprobacion del comité ético y de investigacion de la provin-
cia. Las variables recogidas han sido: sociodemograficas vy clinicas. Para
el tratamiento de los datos de ha utilizado el analisis univariado de las
variables. RESULTADOS: La muestra asciende a 440 historias en dos afios
de los que 231 corresponden al afio 2007. Datos sociodemograficos: la
muestra estd formada por mujeres en un 99,5%. De un total de 64 mu-
nicipios. La distribucion de la afectacion es del 329% en Huelva capital
y el 78% de la provincia donde varia segun las comarcas. Isla Cristina
4,80%, Ayamonte 4,3%, Lepe y Almonte (3,6%) y Cartaya (3,2%) registran
los datos mas altos. La edad media ha sido de 59,09 afios y la edad mas
frecuente de 50 afios. Datos clinicos: El tipo de tumor mas diagnosti-
cado ha sido cancer ductal (75,2%) y el estadio el Il (26,6%). El 57%
se ha realizado biopsia del ganglio centinela siendo positivo en 48,2%,
realizandose lindadenectomia de uno o varios ganglios. Las mujeres han
recibido tratamiento hormonal en un 61%, quimioterapia en un 33,9% y
radioterapia un 44,8%. Las complicaciones y efectos de los tratamientos
han sido: dolor, hematoma, seroma, nduseas, fiebre, alopecia, y radio-
dermitis. CONCLUSIONES: Se manifiesta una ausencia de datos sociales,
familiares, econdmicos, laborales, de nivel cultural como determinantes
de la salud de las mujeres que son relevantes para una atencion integral.
El diagnostico se esta realizando en etapas tempranas de la enfermedad
y la biopsia del ganglio centinela mejoran la cirugia a nivel de la glandula
mamaria y de ganglios linfaticos, evitandose los efectos estéticos tan te-
midos por las mujeres. Las complicaciones vividas por las mujeres tienen
unas caracteristicas tan traumaticas que se evidencian como estresoras
y no estan reflejadas en sus historias como datos de interés. Solo las en-
fermeras de radioterapia incluyen un analisis de los problemas derivados
de este tratamiento.

P-24. ENFERMERIA Y BURNOUT

CORREAL ROMAN, F.L. / BARTOLOME LOPEZ, A.M. / RODRIGUEZ
BLANCO, M.J.

HOSPITAL ALTA RESOLUCION ECIJA

INTRODUCCION: El trabajo puede ser fuente de enfermedades tanto fi-
sicas como mentales. EI término "burnout” o profesional quemado, hace
referencia a un tipo de estrés laboral institucional generado especifica-
mente en profesiones con una relacion constante y directa con personas,
como maestros, policias, enfermeras... conocido desde la década de los
setenta. El Sindrome de burnout se invoca como el responsable de la dis-
minucion del rendimiento. Cuando las respuestas de estrés de los indivi-
duos se producen de manera continuada en el lugar de trabajo y a causa
de este "estrés laboral" la situacion se torna mas preocupante porque
afecta de manera considerable a la misma organizacion. Altas tasas de
estrés entre los empleados de una organizacion pueden comprometer la
eficacia organizacional. Es cierto que no hay situaciones estresantes por
si mismas, sino que ello depende de que la persona las interprete como
tales, sin embargo, existen ciertos trabajos y ciertas organizaciones en las
que por determinadas circunstancias el estrés es sensiblemente mayor
que en otras, por tanto presentan un componente objetivo de estrés. El
concepto mds importante es que el burnout es un proceso mas que un
estado; y es progresivo. Este proceso incluye: exposicion gradual al des-
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gaste laboral, desgaste del idealismo y falta de logros. PALABRAS CLAVE:
Burnout. Despersonalizacion. Estrés. Cansancio emocional. OBJETIVOS:
|dentificar y evaluar la presencia de burnout en profesionales de enfer-
meria. MATERIAL Y METODOS: Se realizo un estudio en enferme@s que
desarrollan su actividad en hospitales y centros de salud. Profesionales
que fueron escogidos al azar de entre los multiples centros situados en
Andalucia. La idea es identificar burnout en casi todo profesional en-
fermero de una determinada edad y con un numero de afios trabaja-
do, entre 10 y 15 afios. El instrumento de medida fue un cuestionario
anonimo. El mas utilizado es el M.B.l.(Inventario Burnout de Maslach).
Se trata de un cuestionario auto administrado, que consta de 22 items
en forma de afirmaciones sobre los sentimientos y actitudes del profe-
sional hacia su trabajo y hacia los clientes. Altas puntuaciones en las
dos primeras escalas y bajas en la tercera permiten diagnosticar el tras-
torno. El cuestionario define tres subescalas o dimensiones: Cansancio
emocional, despersonalizacién vy realizacion personal. RESULTADOS: La
edad media de los casos de burnout fue de 34.6 afios, las puntuaciones
medias dentro del cuestionario MBI y haciendo referencia a la subescala
fueron: -Cansancio emocional: 35,25 puntos. -Despersonalizacion: 15,10
puntos. -Realizacion personal: 28,10 puntos. CONCLUSIONES: Se detecto
la presencia de burnout en la mayoria de los profesionales escogidos
al azar. La mayor presencia de casos de burnout se detectd en los en-
fermeros que realizaban su labor en hospitalizacion. El burnout aparece
en cualquier enfermero independientemente de cual sea su labor dentro
del hospital o centro de salud (asistencial, supervisor, investigadora...).
Esto nos conduce a los profesionales de enfermeria a conocer y practicar
medidas para combatir la aparicion de burnout y poner en marcha me-
canismos para resolver satisfactoriamente los casos conocidos. Para ello
se deberan implicar, a parte de los enfermeros, la direccién de enfermeria
y el servicio de prevencion de Riesgos Laborales de los diferentes centros,
cada uno dentro de sus posibilidades. Los datos obtenidos apuntan hacia
un problema latente y debido a que es un proceso en evolucion, todavia
subsanable para evitarlas, por las consecuencias negativas tanto para
el trabajador y la empresa, como a las personas a las que se da servicio.

P-25. MEJORA EN LA SEGURIDAD DEL PACIENTE ANTE
TRASLADOS INTRAHOSPITALARIOS A ESTUDIOS COMPLE-
MENTARIOS

LOPEZ VALERO, M / GARCIA DELGADO, F / ALHAMA LUCENA, M: C
/ BELMONTE LORENTE, S / GARCIA ARANDA, M

HOSPITAL DE MONTILLA. CARRETERA DE MONTORO A PUENTE GENIL, KM
65,350, MONTILLA-CORDOBA

INTRODUCCION. Desde que un paciente ingresa por el servicio de ur-
gencias de nuestro hospital, su sequridad y bienestar es responsabilidad
del equipo sanitario. En el caso de requerir la realizacion de una prueba
complementaria, se deberia poner en marcha todos los recursos necesa-
rios, para asegurar un traslado optimo y eficaz. OBJETIVOS. -Analizar el
acompafiamiento sanitario de pacientes desde el servicio de urgencias
ylo criticos (observacion) a estudios complementarios (EC) -Conocer si el
acompafiamiento se ajusta al procedimiento escrito para tal fin, relacio-
nado con el Score de la puntuacion. MATERIAL Y METODO. -Estudio des-
criptivo, prospectivo. -Periodo de estudio: Junio a Septiembre de 2008
-Pacientes: Se recogieron los pacientes trasladados a EC desde urgencias,
criticos y observacion los martes y jueves de cada semana. RESULTA-
DOS. @100% de pacientes se trasladaron con via, 02 y pulsioximetria.
of| Score medio fue de 6,58 (minimo 4, maximo 10) ®El 42% del total
tuvo un Score <7,y de ellos, el 42% se traslado con médico. ®El 100 %
de pacientes se trasladaron con medico y DUE cuando el Score fue >7.
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Un solo caso fue acompafado solo por DUE, al tener pautado LET (Limi-
tacion de Esfuerzo Terapéutico) ®El 58% de pacientes trasladados con
DUE cuando el Score fue de 4 a 7. ®En el 75% fueron acompafiados de
médico ®Ningun enfermo con Score >7 fue acompafiado sélo por DUE.
®4 enfermos con Score <7 fueron acompafiados por facultativo cuando
no era necesario. ®La mayoria de pacientes son cardiacos, no cardio-
vasculares. (43%) eLas complicaciones ocasionadas durante el traslado
fueron solucionadas. No hubo paradas cardiacas durante el traslado.
DISCUSION-CONCLUSIONES eNuestros pacientes se trasladaron de for-
ma segura. ®Posteriormente se realiza, a través de la conformacion de
un grupo de trabajo, un procedimiento para traslado intrahospitalario de
enfermos a pruebas complementarias, a través del cual se trabaja actual-
mente: PROCEDIMIENTO PARA EL TRASLADO INTRAHOSPITALARIO DE
ENFERMOS A PRUEBAS COMPLEMENTARIAS a) ACTIVIDADES PREVIAS.
b) DURANTE EL TRASLADO. c) ACTIVIDADES POST TRASLADO. d) RECUR-
SOS MATERIALES Y HUMANQOS. Se decidira si es necesario el traslado con
médico y/o enfermero, segun esta clasificacion: - Grupo |: Pacientes en
situacion hemodinamica. Monitorizacion basica. Acompafiados por en-
fermera. - Grupo II: Pacientes en situacion inestable que requeririan mo-
nitorizacion invasiva, pulsioximetria y perfusion continua de farmacos.
Acompafiados por enfermero y médico. - Grupo Ill: Pacientes del Grupo
[l con dependencia de ventilacion mecanica: siempre acompafiados por
médico y enfermero. Tras la aplicacion del Score: < 3 puntos: No precisa
DUE. 4-7 puntos: Debera ir acompafado por DUE. > 7 puntos: Siempre
acompafado por Facultativo + DUE. Farmacos grupo Iy II: ACompafado
por Facultativo + DUE.

P-27. CONTROL DE GLUCEMIAS CON PERFUSION CONTI-
NUA EN UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS (UCI): ANALI-
SIS DE SU MANEJO, SEGURIDAD Y EFICACIA

JIMENEZ DAZA, L |/ FUENTES FIESTAS, V / RUBIA PACHECO, IM
| LATRE ROMERO, P / CALAFELL NAVAU, T / DIAZ CHARLES, N /
GIRALT LLADANOSA, A

HOSPITAL UNIVERSITARIO ARNAU DE VILANOVA AV. ALCALDE ROVIRA
ROURE, 80 25198 LLEIDA

OBJETIVO: -Analizar la eficacia y el manejo por enfermeria del protocolo
de insulina endovenosa en perfusion continua en la unidad de cuidados
intensivos. -Garantizar la sequridad del paciente con criterios estanda-
rizados -Mejorar la capacidad cientifico-técnica de los profesionales de
enfermeria METODOLOGIA: Estudio retrospectivo, de enfermos ingresa-
dos en la unidad de cuidados intensivos, a los que se les aplico el proto-
colo, los datos se recogen de las historias clinicas durante un periodo de
6 meses (desde 1 de enero de 2007 hasta 31 de julio de 2007). El facul-
tativo marca un objetivo de glucosa y el algoritmo a sequir, el personal
de enfermeria inicia la perfusion sequn el ritmo de infusion indicado por
el algoritmo prescrito, realizando las variaciones necesarias. RESULTA-
DOS: De las glucemias realizadas, las hipoglucemias suponen un 0,53%
del total de las mediciones, mientras que las hiperglucemias tan solo el
0,08%. En solo una ocasion se registrd una glucemia inferior a 40 mg/dl.
Los episodios de hipoglucemia se manejaron correctamente siguiendo el
protocolo, mejorando la sintomatologia con la administracion de gluco-
sa al 509% endovenosa (e.v.) y sin secuelas posteriores, disminuyendo el
tiempo de actuacion y sin necesidad de acudir al facultativo. Los episo-
dios de hiperglucemia también se manejaron correctamente y se aviso al
facultativo como indica el protocolo. El manejo del protocolo por parte
de enfermeria fue correcto, excepto en el numero de determinaciones
que se realizaron en exceso. Las glucemias entran dentro de rango el
dia siguiente a la instauracion de la perfusion de insulina ev. CONCLU-



SIONES: El uso adecuado de este protocolo resulta ser una herramienta
eficaz y efectiva por la baja incidencia de hipoglucemias un 0,53% e
hiperglucemias un 0,08% del total de las mediciones. EI protocolo unifi-
ca criterios asistenciales aumentando la eficiencia y contribuyendo a la
formacion e investigacion enfermera. Resulta una guia facil y sencilla en
el control de la glucemia por parte de enfermeria. PALABRAS CLAVE: Pro-
tocolo. Infusion de insulina ev. Control de glucemias. Rango. Algoritmo.

P-28. DISENO DE INTERVENCIONES TUTORIALES AL ALUM-
NADO DE ENFERMERIA DE 3ER CURSO CON ASIGNATURAS
NO SUPERADAS

GUERRA MARTIN, M. D. / RAMOS GONZALEZ-SERNA, A. / FERNAN-
DEZ SARMIENTO, J. M. / LIMA RODRIGUEZ, J. S. / VILLAR NAVARRO,
J. 1./ SOLER CASTELLS, A. M.

FACULTAD DE ENFERMERIA, FISIOTERAPIA Y PODOLOGIA. AVDA. SAN-
CHEZ PIZJUAN S/N SEVILLA-41009

INTRODUCCION: Desde nuestra experiencia docente detectamos un ele-
vado nimero de estudiantes de tercer curso que tenian asignaturas no
superadas. Es por lo que planteamos el proyecto de investigacion: Plan
de mejora del rendimiento académico mediante la asignacion de tutores/
as, financiado por la Universidad. Este proyecto se esta llevando a cabo
por 6 profesores/as, durante el curso académico 2009/2010. OBJETIVO:
Mejorar el rendimiento académico. METODOLOGIA: Poblacion de estudio:
104 estudiantes matriculados por segunda o mas veces, en alguna asig-
natura de tercer curso de la Diplomatura de Enfermeria. Disefio: Grupo
intervencion y un grupo control con medidas antes y después. Ambos
grupos estan conformados por 23 estudiantes cada uno. Al grupo in-
tervencion, se les ha realizado plan personalizado de atencién tutorial.
RESULTADOS: El protocolo de deteccion de necesidades (pretest) ha sido
validado por expertos y consta de dos apartados: 1°: Informacion general
de la asignatura con 8 items. 2°: Sobre dificultades con la asignatura con
13 items. El cuestionario tipo likert tiene 5 opciones de respuesta. Se
han realizado cuatro tutorias a cada alumno/a del grupo intervencion:
12 tutoria: Se realiza una entrevista abierta para conocer las circunstan-
cias personales de los alumnos. Se recoge informacion del protocolo de
deteccion de necesidades. Se entregan y explican las recomendaciones al
estudio. Se establece un plan de trabajo. 22 tutoria: Se valora el cumpli-
miento del plan de trabajo establecido en la 12 tutoria. Se trabaja sobre
la mejora de la informacién vy las dificultades que tienen de cada asig-
natura no superada. Se hace un refuerzo de actitudes positivas hacia el
estudio. Se establece un nuevo plan de trabajo hasta la siguiente tutoria.
3¢ tutoria: Se analizan los problemas surgidos y se proponen las posibles
soluciones. Se valoran los resultados de los examenes de diciembre, fe-
breroy parciales. Renovacion de compromiso para cumplir lo planificado
en las anteriores tutorias. 4° tutoria: Seguimiento del plan de trabajo.
Cumplimentacion del protocolo de deteccion de necesidades (postest),
para valorar los cambios obtenidos con las tutorias. Cumplimentacion
de un cuestionario de satisfaccion. DISCUSION: La cumplimentacion por
parte de los estudiantes del protocolo de necesidades nos ha servido a
los tutoresfas para el disefio del plan de trabajo personalizado. Para las
tutorias presénciales habia que tener en cuenta la falta de tiempo de
los alumnos/as, por lo que se hicieron “tutorias on line" Cada tutor/a ha
tenido libertad para disefar las intervenciones en base a las necesidades
de cada alumno/a y hemos coincidido en la mayoria de ellas.

P-29. ;REALIZAN EL EXAMEN DE AUTOEXPLORACION MA-
MARIA LAS ESTUDIANTES DE ENFERMERIA? ESTUDIO CO-
RRELACIONAL

LIMA RODRIGUEZ, JS / LIMA SERRANO, M / DELGADO ALVAREZ, E
/ CANTILLO MORALES, C / MARIN MARMOL, A / JIMENEZ PICON, N

DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA. FACULTAD DE ENFERMERIA, FISIO-
TERAPIA Y PODOLOGIA. UNIVERSIDAD DE SEVILLA. AVENIDA SANCHEZ
PIZJUAN S/N 41009. SEVILLA

OBJETIVO: Conocer el grado en que las estudiantes de enfermeria utilizan
la autoexploracion mamaria (AEM) vy la existencia de relaciones entre su
empleo y factores de riesgo (FR) para el CM. METODO: Estudio obser-
vacional, transversal (N=156). Instrumento: Cuestionario autoadminis-
trado. Analisis correlacional bivariante con la prueba chi-cuadrada de
Pearson para p<.05 (SPSS.17.0). RESULTADOS: Destacar que de las 89
que realizan AEM, mensual u ocasionalmente, solamente el 38,2% las
realiza de forma adecuada (tras la menstruacion y palpando las axilas) y
el 7,8% de forma mensual. En cuanto a las relaciones existentes entre los
factores de riesgo para el CM vy la realizacion de AEM, solo encontramos
correlaciones estadisticas significativas con la existencia de anteceden-
tes familiares, malignos y benignos, X2 (1, N= 154) = 9.395, p. 006. Asi
de las 35 (22,7%) estudiantes que presentan este marcador de riesgo,
el 20% realiza AEM de forma mensual, frente a las que no presentan
dicho riesgo, que solo realizan AEM de forma mensual en el 4,2% de los
casos. Los porcentajes de ocurrencia de los factores de riesgo son bajos,
destacamos: el 35,5% tuvo la menarquia antes de los 12 afios, el 11,6%
ha usado terapia hormonal durante mas de 5 afios, el 9% presenta sobre-
pesofobesidad y el 7,7% es fumadora. El 43,6% que realiza ejercicio fisico
también realiza AEM mensual en mayor proporcion (11,8%) que las que
no lo realizan (4,5%). Finalmente, el 96,8% considera la AEM mamaria
como un buen método de deteccion precoz y el 99,6% recomendaria su
uso. DISCUSION: Consideramos que nuestras futuras profesionales de
enfermeria deberian ser sensibles a la realizacion del EAM, a pesar de ello
observamos que el 57,19% lo realiza, al menos, ocasionalmente, pero sélo
el 38,200 de éstas lo hace de forma adecuada vy el 7,8% de forma men-
sual. Aunque no hemos encontrado estudios realizado con estudiantes
de enfermeria, los datos ofrecidos en relacion a su uso por trabajadoras
de enfermeria son mayores (Silva et al,, 2009, Magalhaes da Silva et al,,
2009). A pesar de ello la mayoria (99,6%) recomendaria el uso de este
método de deteccion precoz. En cuanto a la influencia de la existencia de
FRy su empleo, solo la presencia de antecedentes familiares de enferme-
dad mamaria, tiene una relacion significativa con la realizacion de AEM.
Nos parece interesante que aquellas estudiantes que realizan ejercicio
fisico desarrollan esta técnica con mas frecuencia.

P-30. EL PROCESO ENFERMERO APLICADO A LA UNIDAD
FAMILIAR. REVISION DE 420 CASOS

LIMA RODBI'GUEZ, JS [ LIMA SERRANO, M / JIMENEZ PICON, N /
MARIN MARMOL, AM

DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA. FACULTAD DE ENFERMERIA, FISIO-
TERAPIA Y PODOLOGIA. UNIVERSIDAD DE SEVILLA. AVENIDA SANCHEZ
PIZJUAN S/N. 41009. SEVILLA.

OBJETIVO: Desde 1999 en la Escuela Universitaria Ciencias de la Salud de
Sevilla, los/as estudiantes de Enfermeria vienen aplicando el proceso en-
fermero con familias. Realizamos una descripcion de la evolucion de los
diagnosticos familiares utilizados durante tres cursos 2007-10 y de los
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criterios de resultado (NOC) e intervenciones (NIC) recogidos en 2009/10.
Método: Estudio descriptivo prospectivo de 420 valoraciones realizadas
por los/as estudiantes (SPSS 17.0). RESULTADOS: Se utilizan fundamen-
talmente 3 etiquetas diagndsticas: las referidas al rol del cuidador en el
659% de los casos y a los procesos familiares en el 37%. La proporcion
en el uso de las mismas es similar en los tres cursos. Les siguen con
menores frecuencias y mayor variabilidad en su uso las referidas a: co-
municacion (20%), relaciones sociales (19%), mantenimiento del hogar
(15%), rol parental (8%), régimen terapéutico (5%). En el ultimo curso
aparecen en baja proporcion etiquetas no usadas anteriormente: Con-
flicto de decisiones (3%) y Aislamiento social (29%). En el curso 2009/10
los NOC, pertenecen fundamentalmente al dominio salud familiar (48%)
y a la clase bienestar familiar: Integridad de la familia (12%), Afronta-
miento de los problemas de la familia (11%), Normalizacion de la familia
(11%), Funcionamiento de la familia (6%), Clima social de la familia (5%)
y resistencia familiar (3%). También encontramos: Comunicacion (17%),
Comunicacion expresiva (8%), Factores estresantes del cuidador familiar
(12%), Alteracion del estilo de vida del cuidador familiar (3%), Control
del riesgo (6%). Con respecto a las NIC el 96% pertenecen al campo
Familia concretamente a la clase Cuidados de la vida, que facilitan el
funcionamiento de la unidad familiar y fomentan la salud y bienestar
de sus miembros: Apoyo al cuidador principal (34%), Cuidados inter-
mitentes (21%), Apoyo a la familia (10%), Movilizacion familiar (9%),
Estimulacion de la integridad familiar (8%), Fomentar la implicacion fa-
miliar (7%), Mantenimiento en procesos familiares (5%). Ademas encon-
tramos: de Aumentar los sistemas de apoyo (4%). Discusion: El modelo
de valoracion familiar usado lleva a nuestros alumnos/as a identificar
diagnosticos aplicables a la unidad familiar. Al comparar la evolucion en
el empleo de etiquetas observamos que se utilizan fundamentalmente
tres diagnosticos, referidos al rol de cuidador y a los procesos familiares,
la falta de variabilidad refleja la fiabilidad de los mismos. Los NOC y NIC
son coherentes con nuestro enfoque centrado en la unidad familiar. En
futuras investigaciones pretendemos analizar la validez del instrumento
para identificar necesidades de cuidados de las familias, por enfermeras
asistenciales.

P-31. INCIDENCIA DE ANSIEDAD Y DEPRESION EN PACIEN-
TES HOSPITALIZADOS POR ACCIDENTE CEREBROVASCU-
LAR Y SUS CUIDADORES PRINCIPALES

CALADO ROMERO, MONTSERRAT / GARCIA MARTIN, MARIA REYES
/ LOPEZ GONZALEZ, LUCIA / PADIN LOPEZ, SUSANA / HERRERO FE-
NOLL, MARIA ASUNCION / CABEZALI BLANCO, MYRIAM / JIMENEZ
HERMOSIN, MARIA DE LA LUZ / ARAOS GOMEZ, PEDRO / GORNE-
MANN SCHAFFER, ISOLDE / RODRIGUEZ DE FONSECA, FERNANDO

ENFERMERIA NEUROLOGICA. SERVICIO DE NEUROLOGIA. HOSPITAL VIR-
GEN MACARENA DE SEVILLA'Y UNIDAD DE NEUROPSICOFARMACOLOGIA.
FUNDACION IMABIS. HOSPITAL CARLOS HAYA DE MALAGA.

ANTECEDENTES. El accidente cerebro vascular (ACV), constituye uno de
los problemas de salud mas importantes en todos los paises desarrolla-
dos. En los pacientes que sobreviven, una de las secuelas destacables
son los sindromes ansiosos y depresivos y su aparicion puede retrasar o
impedir la rehabilitacion, al disminuir las capacidades cognitivas y afec-
tar severamente a la ejecucion motora. La incidencia de estos sindromes
en los pacientes ingresados por ACV, parece ser elevada, aunque no se
conoce bien porque los sistemas de clasificacion diagnostica psiquia-
trica excluyen a los pacientes con enfermedad neuroldgica. Pese a su
importancia, no existen protocolos consensuados internacionalmente
para abordar este problema. HIPOTESIS. En nuestro medio hospitalario

96 COMUNICACIONES | POSTER

hemos observado que la deteccion temprana de estos procesos es me-
jorable. La intervencion de enfermeria como pieza clave para un cribado
adecuado de los pacientes que puedan estar desarrollando un cuadro
afectivo tras un ACV, es esencial en el proceso asistencial. OBJETIVOS y
METODOLOGIA. Este estudio se ha disefiado para analizar la utilidad de
diversas escalas de valoracion, para su utilizacion por parte del personal
de enfermeria en la deteccion de la incidencia de trastorno afectivo por
ansiedad o depresion en el paciente de ACV'y su cuidador principal. Es un
estudio observacional analitico en pacientes ingresados en la planta de
neurologia del Hospital Universitario Virgen Macarena, en la unidad de
Neuro-rehabilitacion del Hospital Carlos Haya de Malaga. Los objetivos
concretos son: 1. |dentificar la incidencia de depresion y la ansiedad en
pacientes que debutan con accidente cerebro vascular segun la Escala
Hospitalaria de Ansiedad y Depresion (EHAD). 2. Evaluar las propiedades
psicométricas de la EHAD comparada con la escala de Goldberg, de de-
presion de Beck y de ansiedad generalizada GAD-7. 3. Evaluar la relacion
entre los factores de riesgo asociados al ACV y la aparicion de ansiedad
y depresion. 4. Evaluar el impacto de ACV del paciente sobre el esta-
do emocional del cuidador (ansiedad/depresion). 5. Definir el papel de
enfermeria en la identificacion precoz de estos procesos en el ambito
de la gestion por procesos asistenciales integrados. RESULTADOS: se ha
comenzado el reclutamiento de casos durante el mes de agosto de 2010
y los primeros resultados se presentaran en esta comunicacion. CON-
CLUSIONES: Proponemos que la utilizacion de una sencilla herramienta
de cribaje como la escala hospitalaria de ansiedad y depresién por el
personal de enfermeria facilitaria esta labor y mejoraria la intervencion
médica y el pronostico al alta hospitalaria

P-32. ;CAMBIAMOS? CONSULTA DE HTA O CONSULTA DE
OBESIDAD

RIVERO GUZMAN, MP / COLMENERO GUERRA, JA / ALFONSO GAR-
CIA, PC / MORENO GONZALEZ, C

HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DE VALME CARRETERA DE CADIZ S/N
CP. 41014 SEVILLA

¢CAMBIAMOS? CONSULTA DE HTA O CONSULTA DE OBESIDAD. INTRO-
DUCCION: La epidemia actual de la diabesidad constituye un grave pro-
blema de salud . En nuestras consultas hospitalarias de hipertension,
valoramos de forma global todos los factores de riesgo vascular y ob-
servamos una alta prevalencia de obesidad. El papel de la enfermeria
es crucial e imprescindible para la implantacion de medidas higiénico-
dietéticas saludables y cambio en los estilos de vida de estos pacientes.
Por lo tanto, creemos importante el control del peso en estos pacientes
con riesgo cardiovascular elevado en consulta especializada de medicina
interna, donde la implicacion y trabajo de enfermeria es crucial para un
mejor control de dichos pacientes. OBJETIVO PRINCIPAL: Comprobar la
evolucion del peso en el sequimiento de pacientes diagnosticados de hi-
pertension arterial en una consulta hospitalaria, tras la implantacion de
medidas higiénico-dietéticas y cambio en los estilos de vida. MATERIALY
METODOS De una cohorte de1710 pacientes diagnosticados de HTA y se-
guidos en una consulta de medicina interna de 3° nivel durante 7.2 afios,
se incluyeron en el estudio aquellos pacientes que tenian al menos dos
medidas de su peso (basal y en revision posterior). A todos los pacientes
se |e realizaron medidas antropométricas en su primera visita y se realizd
un protocolo de estudio amplio para valorar todos los factores de riesgo
cardiovascular. A todos los pacientes se les daba informacién verbal y
escrita sobre medidas higiénico- dietéticas y cambio en los estilos de vida
saludables. RESULTADOS: Fueron incluidos un total de 910 pacientes. El
98,9% de los pacientes estaban diagnosticados de HTA primaria siendo



el grado 3 el mas frecuente. Un 32.9% eran diabéticos tipo Il. Utilizando
los criterios de la SEEDO para la obesidad, presentaban normopeso el
6.9%, sobrepeso el 32.5% y obesidad el 61.4% La media de peso inicial
fue 86,2 Kg vy la posterior 87,03 Kg sin diferencia estadistica significati-
va. CONCLUSION: El ntimero de pacientes hipertensos con normopeso
(6.9%) en nuestras consultas, estan muy por debajo del nivel dptimo.
Los pacientes hipertensos no han disminuido su peso durante el sequi-
miento. DISCUSION: Para mejorar la calidad de los cuidados, debemos
modificar nuestra estrategia de educacion en el abordaje integral de los
factores de riesgo, a la vista del rotundo fracaso en la modificacion del
estilo de vida, como la no adherencia a las recomendaciones de perdida
de peso y ejercicio en estos pacientes.

P-33. DIAGNOSTICOS DE ENFERMERIA FRECUENTES EN
PACIENTES CON PROCESOS RESPIRATORIOS CRONICOS

VILLAREJO AGUILAR, LUIS / MORENO JOSE, GUERRERO / PENA
MARIA ANTONIA, ZAMORA

CENTRO DE SALUD DE BAILEN C/ DONANTES DE SANGRE S/N 23710-
BAILEN (JAEN)

OBJETIVO: identificar los diagnosticos de enfermeria mds frecuentes en
pacientes con procesos respiratorios cronicos, al alta hospitalaria. MA-
TERIAL Y METODOS: Estudio observacional transversal, descriptivo .Para
este estudio se recogieron todos los ICC de los pacientes ingresados en
el Hospital San Agustin de Linares (Jaén) en el afio 2009 y que fueron
remitidos a tres Centros de Salud, escogidos al azar, y pertenecientes
al Distrito Jaén-Norte disponibles en sistema informatizado de historia
de salud de atencion primaria (Diraya). Se registraron las siguientes va-
riables: edad, sexo, estacion del afio, motivo de ingreso, unidad de alta,
nivel de autonomia, diagnosticos enfermeros. Las variables cuantitativas
se expresaron con la media y desviacion estdndar, y por otro lado, las
variables categdricas en porcentajes. Se analizd la frecuencia absoluta de
cada diagnostico, y el porcentaje que cada uno de ellos representa sobre
el total de los mismos. Posteriormente se hizo analisis bivariante me-
diante test de chi cuadrado , segun los casos y analisis de correlaciones (
test R de Pearson) . Se utilizd Analisis de la varianza (ANOVA) para medir
diferencias de medias en dos o mas grupos. Se considero significacion
estadistica un valor de p<0,05. RESULTADOS: Se analizaron en total 101
pacientes de los que 66 eran hombres y 35 mujeres, con una edad de
71,66 afios (+ 7,33 afos, desviacion estandar). La mayoria ingresaron y
fueron dados de alta desde los Servicios de urgencias (66,7%) y plantas
de Medicina Interna (25,5%), durante los periodos estacionales de invier-
no (61,8%) y otofo (22,5%), por causas generalmente relacionadas con
infecciones como Neumonias (58,8%), y procesos crénicos reagudizados
propios de la EPOC (27,5%). Los diagndsticos mas frecuentes identifi-
cados en los pacientes con EPOC fueron: limpieza ineficaz de vias aé-
reas (55,9%), patron respiratorio ineficaz (47,1%), manejo inefectivo del
régimen terapéutico (40,2%), conocimientos deficientes (31,4%), riesgo
de intolerancia a la actividad (17,6%), intolerancia a la actividad (14,7)
y ansiedad (12,7%). En el analisis de correlaciones no se encontraron
relaciones significativas (p<0.05) entre las variables socio demograficas
y los diagndsticos presentes en los pacientes. Tampoco se hallaron segun
la diferencia de medias encontrada diferencias significativas (p<0.05)
entre hombres y mujeres en los diagnosticos de los pacientes con EPOC.
CONCLUSIONES: La planificacion de los cuidados, mediante el Informe de
Continuidad de Cuidados al Alta (ICC), facilita y agiliza las intervenciones
enfermeras sobre los principales problemas de los pacientes con EPOC, lo
que conllevara una disminucion de los ingresos hospitalarios.

P-34. ANSIEDAD EN ADOLESCENTES EMBARAZADAS EN
EDAD ESCOLAR

RODRIGUEZ OLALLA, L / MUELA MARTINEZ, J. A. / ALBIN RODRI-
GUEZ, A | CONTRERAS RODRIGUEZ, A / CAMPOS PINEL, M. J. /
ALBIN RODRIGUEZ, R / TORRES MARTI, J

HOSPITAL UNIVERSITARIO MEDICO-QUIRURGICO AVD. EJERCITO ESPA-
NOL, 10 23007- JAEN

OBJETIVOS: Medir el grado de ansiedad de las adolescentes. Conocer las
variables en las que la ansiedad esta aumentada METODOLOGIA Realiza-
mos una revision de los registros de enfermeria de las adolescentes em-
barazadas 2006 - 2009. Participan 49. Se excluyen las de etnia gitana. Los
instrumentos de evaluacion son: Escala de Ansiedad en Gestantes de Alto
Riesgo (EDAEGAR) y entrevista estructurada que evalua variables socio-
demograficas: edad, habitat, escolarizacion, estado civil padres, tiempo
relacion con la pareja, trabajo de la pareja y deseabilidad de embarazo.
Consideramos que la ansiedad es alta, cuando la puntuacion total es
superior a 50.Los datos se analizaron mediante el paquete estadistico
SPSS15.0 RESULTADOS La ansiedad es alta en el 459% y baja en el 55%.
Las nifias de 15 afios tienen un 50% de alta y las de 16 un 42.5%. Las que
viven en medio urbano 52% alta y rural un 38%. Las escolarizadas 40%
alta y las que no estan 45.5%. Si los padres estan separados 66.5% alta
y si viven juntos 34.5% El tiempo de relacion con la pareja si es menor
de 6 meses, 62.5% alta, menor de un afio 23%, entre 1 -2 afos, 44.5%
y cuando ésta es superior a 2 afios es alta 55.5%. Si la pareja trabaja, un
4400 es alta y si no lo hace 40%. Si el embarazo es deseado un 50 % alta,
pero si no lo 48%. Existen dos correlaciones estadisticamente significati-
vas: calculando el coeficiente de Pearson para variables continuas, a mas
tiempo con la pareja menor es la ansiedad y Chi cuadrado para variables
categorias, las nifas que viven en la ciudad puntuan en ansiedad mas
alta que las del medio rural. CONCLUSIONES La gestacion a edad tem-
prana supone un impacto fisico y emocional en la joven, acompafiado
del cambio a nivel fisiolégico, psicoldgico vy social que se produce en la
adolescencia. En nuestros resultados vemos que las nifias embarazadas
que siguen estudiando, los padres viven juntos, la pareja trabaja vy el
embarazo es no deseado, su ansiedad esta disminuida aunque esto no
sea estadisticamente significativo. Creemos necesaria una atencion es-
pecial de los servicios sanitarios cuando la nifia lleva poco tiempo con
la pareja y vive en medio urbano ya que la ansiedad es mas elevada .
Proponemos técnicas de relajacion, de escucha y de busqueda de causas
que puedan disminuir trastornos psicoldgicos que en un futuro puedan
verse aumentados.

P-35. FORTALEZAS Y DEBILIDADES EN LA RELACION EN-
FERMERA-PACIENTE MUSULMAN

PLAZA DEL PINO, F.J. / MARTINEZ GALVEZ, M.L.
COMPLEJO HOSPITALARIO TORRECARDENAS. UGC CARDIOLOGIA

OBJETIVO: Profundizar en la vision que el personal de enfermeria tiene
de la relacion con sus pacientes musulmanes y de las circunstancias que
determinan el éxito y/o el fracaso de este encuentro intercultural. ME-
TODO: El estudio cualitativo que presentamos se ha desarrollado en los
tres hospitales publicos de la provincia de Aimeria. El método de estudio
ha sido la teoria fundamentada, utilizando como estrategia de recogida
de datos las entrevistas en profundidad entre marzo vy junio de 2008.
Nuestros informantes han sido enfermeras y auxiliares de Enfermeria
de las areas de hospitalizacion del Hospital Torrecardenas de la capital,
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Hospital de poniente de El Ejido y Hospital la Inmaculada de Huercal
Overa (N=32). El analisis de datos se ha realizado mediante analisis de
contenido, identificando categorias y construyendo un sistema final de
metacategorias. RESULTADOS: Hemos identificado un total de 80 cate-
gorias. Entre aquellos aspectos que hemos podido identificar que favore-
cen que las enfermeras consigan establecer relaciones de ayuda efectivas
con sus pacientes musulmanes destacamos la conciencia de la diferencia
cultural existente, la predisposicion al conocimiento cultural y la valora-
cion de ese conocimiento para mejorar los cuidados. Entre los aspectos
que dificultan la relacion destacamos los prejuicios y estereotipos que
determinan las opiniones de las enfermeras sobre los musulmanes, opi-
niones que los estigmatizan, y que al tomar como referencia cultural la
cultura propia se valoran como negativas todas aquellas costumbres y
tradiciones que difieren de las autéctonas. CONCLUSIONES: En Espafia
el cuidado de pacientes extranjeros ha sorprendido a los profesionales
de la salud sin haber recibido ninguin entrenamiento especifico. A modo
de conclusiéon proponemos, en base a nuestros resultados, las lineas que
tendrian que definir un programa de formacion destinado a mejorar y
adaptar los cuidados a los pacientes musulmanes para que sean cultural-
mente sensibles y ganar en convivencia, respeto cultural y calidad en la
atencion sanitaria. - Investigacion financiada por la Consejeria de Salud
de la Junta de Andalucia en la convocatoria de subvenciones para la
Investigacion Biomédica y en Ciencias de la Salud en Andalucia de 2007
(BOJA n° 149 de fecha 30 de Julio).Expediente: Pl 424-2007.

P-36. CONSUMO DE ZUMOS NATURALES Y ENVASADOS
POR LOS NINOS DE LA PROVINCIA DE GRANADA

PARDO VASQUEZ, M.I. / RIVAS , A. | PALACIN ARCE, A. / HAMDAN
, M. [ MARISCAL ARCAS, M. [ SEGOVIA , L. [/ PAJARES , L. / OLEA
SERRANO, F.

DPTO. DE NUTRICION Y BROMATOLOGIA. UNIVERSIDAD DE GRANADA-
CAMPUS DE CARTUJA S/N CP 18071

OBJETIVOS: AESAN ha puesto en marcha la estrategia NAOS con objeto
de sensibilizar a la poblacion del problema que la obesidad representa
para la salud, e impulsar iniciativas que contribuyan a lograr que nifios
y jovenes adopten habitos de vida saludables, principalmente a través
de la alimentacion y de practica regular de actividad fisica. Un elemento
importante de esta estrategia es el manual La alimentacion de tus nifios
.Cada dia es mas habitual en nifios desplazar bebidas como el agua y la
leche por un consumo elevado de zumos de frutas, con el consiguiente
aumento del riesgo de obesidad, puesto que supone un aporte de energia
a la que habitualmente no se le da importancia. El objeto fundamental
de este trabajo es conocer el consumo de zumos de frutas, naturales o
envasados en los nifios de Granada. MATERIAL Y METODOS: Dispusimos
de una poblacion de estudio de 532 nifios con edades entre 3-6 afios de
la ciudad granadina. Los datos se extrajeron de cuestionarios tomados en
guarderias y colegios, de acuerdo con un proyecto de colaboracion entre
el Ayuntamiento de Granada v el grupo de investigacion PAI-AGR-255.
(Contrato N°:3350-00) La estimacion de nutrientes ingeridos por esta
poblacion se realizd a partir de los datos de las tablas de composicion
de alimentos del programa DIAL. Los datos obtenidos se procesaron con
los programas: Microsoft Office y el programa estadistico SPSS 15.0
(Andlisis de la varianza: Test T 'y ANOVA, y descriptiva). RESULTADOS:
Al comparar la energia y nutrientes aportados por los zumos naturales
y los envasados encontramos siempre valores mayores para el caso de
los zumos envasados, existiendo diferencias estadisticamente significa-
tivas (p<0,05) excepto para las vitaminas B1y B6. El consumo de zumos
envasados por dia es mayor en esta poblacion respecto a los naturales
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(320.18 ml frente a 126.91ml). Ademas la maxima frecuencia se presenta
en un vaso al dia, siendo el porcentaje de nifios que toman zumo natural
de 25% frente al 46% de los que toman zumo envasado. CONCLUSION:
Debido al mayor consumo de zumos envasados contribuyen al aporte de
nutrientes y energia en ocasiones superiores a los esperados. La facilidad
de consumo de estos zumos, permiten desplazar al consumo de zumo
natural, con el problema de los azucares afiadidos que muchas marcas
comerciales adicionan a sus productos, y que pueden incrementar el ries-
go a padecer sobrepeso u obesidad si el consumo no es moderado.

P-37. INFLUENCIA DEL CHOQUE DE VALORES Y CREEN-
CIAS ENTRE PROFESIONALES SANITARIOS Y PACIENTES
MAYORES, SOBRE LA ADHERENCIA TERAPEUTICA

DE LA TORRE FERN/—I\NDEZ:TRUJILLO'. JULIO / LOPEZ FERNANDEZ,
CONSUELO / LORENZO MUNOZ, M. ANGELES

FACULTAD DE ENFERMERIA Y FISIOTERAPIA DE CADIZ. UNIVERSIDAD DE
CADIZ.

Este estudio forma parte de uno mas amplio, que pretende responder a la
pregunta: ;Como influye el sistema de creencias y valores de los adultos
mayores, sobre su autocuidado?, desde una perspectiva interdisciplinar
(Psicologia, Antropologia, Sociologia, Medicina, Enfermeria). OBJETIVO.-
Analizar como el choque entre las creencias y valores de los pacientes
mayores y los profesionales de la salud que les atienden, influye en la
adherencia terapéutica. Material y Método.- El método utilizado en este
estudio es de corte cualitativo, basado en la Teoria Fundamentada, con
muestreo intencionado buscando heterogeneidad y accesibilidad, en-
tre la poblacion mayor de 60 afios de la provincia de Cadiz, empleando
como técnicas de recogida de datos cuestionarios abiertos (202), grupos
focales (3) y entrevistas en profundidad (19). RESULTADOS vy discusion.-
La relacion con el profesional de la Medicina o la Enfermeria puede ser
fundamental en la adherencia, si existe mala relacion o desconfianza,
generadas comunmente por el choque de creencias, el paciente puede
abandonar las terapias. Los pacientes mayores suelen responder a las
categorias: Falta de confianza: "Siempre confio cuando el profesional
escucha y pone interés", "si no me fio o no me ha convencido, no lo
acepto ni a €l ni a su tratamiento” "por eso voy poco al médico, no me
fio" Prepotencia: "No te hacen caso, algunos ni te miran” "siempre tienen
larazon”, "se creen superiores y estan poco comprometidos”, "son prepo-
tentes, no entienden que al final actuamos como queremos”. Mala rela-
cion: "No se sienten correspondidos por los enfermos y les da coraje”, "no
nos atienden bien cuando realmente hay un problema". Falta de empatia:
“Los enfermos también tenemos sentimientos y a los profesionales se les
olvida" Muchos profesionales olvidamos que el ser humano esta confor-
mado por multiples dimensiones que interaccionan, dando lugar a lo que
denominamos ser holistico. La persona que decide no adherirse a una
terapia, lo hace por razones que debemos intentar comprender. CON-
CLUSIONES.- En la relacion profesional sanitario/paciente, se produce en
muchos casos, un choque de creencias relacionada con el empleo del
Modelo Médico Hegemonico (descrito por la antropologia de la salud, he
imperante auin en un sector importante de los profesionales sanitarios),
como desmotivador en la adherencia terapéutica, al transmitir mensajes
captados por el paciente que favorecen este choque: - No ponerse en el
lugar del otro. - No tener en cuenta sus circunstancias particulares, ni su
opinidn sobre las terapias. - Tomar como agresion o amenaza profesional
la no adherencia.



P-38. LA MUERTE DIGNA: FORMACION INTERDISCIPLINAR
CLAVE DEL PROCESO

GIRALT LLADONOSA, A. / LATRE ROMERO, P. / DIAZ CHARLES, N. /
CALAFELL NAVAU, T. / CAPUNAY ZAMORA, Z. M. [ LOPEZ GARCIA,
M. / AGUILA BARRANCO, M.C.

HOSPITAL UNIVERSITARIO ARNAU DE VILANOVA AVINGUDA ALCALDE
ROVIRA ROURE, 80 25198 LLEIDA

OBJETIVOS: eAdquirir los conocimientos necesarios para proporcionar
cuidados de calidad y soporte emocional al enfermo terminal (ET) y su
entorno. ®Conocer los recursos existentes relacionados con las necesida-
des del ET y su entorno potenciando el trabajo interdisciplinar. ®Propor-
cionar herramientas para preservar la salud emocional de los profesiona-
les enfermeros. ®Potenciar la investigacion sobre los cuidados paliativos
(CP) en UCI. MATERIAL Y METODO: ®Aula de formacion de UCI para 20
personas. ®Soporte audiovisual, informatico y papel. ®Profesionales es-
pecificos como docentes del equipo de CP. eSesiones dinamicas adaptan-
dose a las necesidades sentidas y expresadas por los enfermeros. ®Valo-
racion y evaluacion de los resultados. RESULTADOS: El taller demuestra
ser una herramienta util en el desarrollo de la practica enfermera per-
mitiendo asegurar una uniformidad de los cuidados. Estos deben estar
basados en la asistencia total activa y continua de los pacientes y sus
familias. La formacion y el trabajo coordinado con los especialistas en CP
hacen que en la mayoria de ocasiones, y en medida en que los recursos
se adecuen a las necesidades, la respuesta de los enfermeros de UCI sea
mas efectiva, eficaz y eficiente. CONCLUSIONES: Nuestro propdsito es
preservar la vida proporcionando a los pacientes una mayor calidad de
vida ayudandolo, junto a su familia, a adaptarse a las nuevas situaciones
y proporcionar una muerte digna. Es importante cubrir las necesidades
garantizando el respeto a la individualidad de forma holistica. El trabajo
continuo junto a la muerte supone un estrés emocional afiadido a los
profesionales de UCI. Una buena formacion y el desarrollo de habilidades
de defensa disminuyen la ansiedad vy el estrés. Los talleres permiten al
profesional unificar criterios asistenciales y contribuyen a la formacion e
investigacion enfermera.

P-39. CALIDAD DE VIDA Y DEPENDENCIA EN PACIENTES
CON OXIGENOTERAPIA CONTINUA DOMICILIARIA

CORONADO VAZQUEZ, MV / QUINTERO PICHARDO, E / LORA MON-
GE, E / SILVA GARCIA, E / ORBE APELLANIZ, E / HIDALGO MARTIN, A

HOSPITAL DE RIOTINTO. AGSNH C/ LA ESQUILA Ne 5 RIOTINTO (HUELVA)

OBJETIVOS: -Determinar la calidad de vida de los pacientes con oxigeno-
terapia continua domiciliaria (OCD). -Analizar la influencia del grado de
dependencia de estos pacientes sobre la calidad de vida. MATERIALY ME-
TODO: -DISENO: Estudio descriptivo transversal. -POBLACION Y MUES-
TRA: Todos los pacientes en tratamiento con OCD registrados en la base
de datos de terapias respiratorias a fecha 1 de Enero del 2010 en un Area
de Gestion Sanitaria. Se realizo entrevista personal por enfermeros de fa-
milia. -VARIABLES: -Dependiente: calidad de vida (CV). Se medira a partir
del cuestionario de calidad de vida para pacientes respiratorios de St.
George's (SGRQ) que consta de 50 items repartidos en tres dimensiones
que puntuan cada una desde 0 (no alteracion de la CV) a 100 (maxima
alteracion de la CV). -Independientes: Sexo, edad, habito tabaquico, satu-
racion de hemoglobina (Sat 02) sin oxigeno, grado de dependencia para
las actividades basales de la vida diaria (ABVD) valorado a partir del indi-

ce de Barthel que puntta de 0 a 100 en una escala con 5 grados (desde
dependiente total a independiente). RESULTADOS: La muestra estaba for-
mada por 50 pacientes. Cuatro fueron excluidos por errores de registro.
El 63% eran hombres, media de edad 79,2 afios (DS 9,9). Nueve pacientes
(19,6%) seguian fumando en el momento del estudio. La media del valor
de Sat 02 fue de 89,4 (rango 75-98). Puntuacion media en el indice de
Barthel de 65,8 (DS 27). Un 61,3% de los pacientes eran dependientes. La
media de puntuacion en el cuestionario SGRQ fue: -Global: 61 (DS 16,3).
-Sintomas: 60,4 (DS 22,2). -Actividad: 83,7 (DS 19,3). -Impacto: 46 (DS
17,5). Existe una asociacion lineal negativa débil entre la puntuacion en
el indice de Barthel y la de "Actividad” del SGRQ (r=-0,34 p=0,032). La
media de puntuacion global en hombres es 64,4 (DS 15,4) y en mujeres
53 (DS 16,2) (t=2,12 p= 0,04). La edad se correlaciona negativamente con
la puntuacion en el componente ‘Impacto” del SGRQ (r=-0,34 p= 0,03).
La asociacion entre el habito tabaquico vy la saturaciéon de hemoglobina
con la puntuacion global del SGRQ no es significativa. CONCLUSIONES:
Los pacientes con oxigenoterapia continua domiciliaria tienen mala ca-
lidad de vida relacionada con la enfermedad respiratoria. La calidad de
vida es peor en hombres. El impacto psicologico y social de la enferme-
dad se percibe peor a menor edad. Los pacientes con mayor grado de
dependencia tienen peor calidad de vida en la dimension actividad.

P-40. VERIFICACION DE SEGURIDAD EN QUIROFANO

CORREAL ROMAN, F.L. / BARTOLOME LOPEZ, A.M. / RODRIGUEZ
BLANCO, M.J.

HOSPITAL DE ALTA RESOLUCION DE ECIJA

INTRODUCCION: El “Checklist” o listado de verificacion quirtrgica consis-
te en reflejar sobre el "papel” en forma de listado, las acciones realizadas
y normalizadas que incurren en la seguridad del paciente dentro de un
quiréfano permitiendo disminuir los posibles errores y complicaciones
evitables en todo el proceso quirurgico. La seqguridad del paciente es unos
de los objetivos claves de nuestra sanidad. La OMS lanza la campafia
“La cirugia salva vidas" en la que: -Promociona la sequridad quirurgica
como un tema de salud publica. -Crea un listado de verificacion que
mejore los estandares de seguridad quirurgica. -Dispone de "Estadisticas
vitales quirtrgicas” PALABRAS CLAVE: Sequridad del paciente. Checklist.
OBJETIVOS: Intervenir al paciente correcto en el lugar del cuerpo correc-
to. Utilizar los métodos disponibles para prevenir el dafio derivado de
la anestesia y evitar el dolor al paciente. Identificar y abordar adecua-
damente los riesgos relacionados con la via aérea. Identificar y abordar
adecuadamente el riesgo de pérdida significativa de sangre. Evitar reac-
ciones alérgicas y reacciones adversas a medicamentos en los pacientes
con riesgo conocido. Utilizar sistematicamente métodos que minimicen
el riesgo de infeccion de localizacion quirurgica. Prevenir la retencion
inadvertida de gasas o instrumental. Asequrar la identificacion precisa de
todos los especimenes quirurgicos. Comunicar e intercambiar de manera
efectiva aquella informacion acerca del paciente que resulte critica para
la sequridad de la intervencion. Establecer sistemas de vigilancia y moni-
torizacion de la actividad quirurgica. METODO: El listado de seguridad en
la verificacion quirurgica se organiza en tres partes: -Antes de la admi-
nistracion de la anestesia (ENTRADA: enfermera y anestesiologo). -Antes
de la incision en la piel (PAUSA: enfermero, anestesiologo y cirujano).
-Antes de que el paciente abandone el quirofano (SALIDA: enfermera,
anestesidlogo y cirujano). RESULTADOS: Adaptable a las necesidades y
entorno local. Basado en la evidencia. Evaluado en diferentes centros de
todo el mundo. Promueve a las practicas seguras establecidas. Minimos
recursos para implantar rapidamente esta practica sequra. CONCLUSIO-
NES: Llevara tiempo y practica aprender a usar el listado de forma efec-
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tiva. Algunos profesionales lo van a percibir como una imposicion o una
pérdida de tiempo. El objetivo no es recitar de memoria o interrumpir los
flujos de trabajo, sino proporcionar una herramienta simple y eficiente
para promover activamente que se considere la seguridad del paciente
en cada intervencion que se realice. La implantacion exitosa requiere:
-Adaptacion a las expectativas y rutinas locales. -Sincero compromiso de
los lideres del hospital. Actualmente, los hospitales hacen la mayor parte
de las cosas correctamente, a la mayor parte de los pacientes, la mayor
parte del tiempo. El checklist les ayuda a hacer todas las cosas correctas,
a todos los pacientes, todo el tiempo.

P-41. REDUCCION DE LA ANSIEDAD INTRAOPERATORIA EN
PACIENTES DE CIRUGIA AMBULATORIA

RODRIGUEZ BLANCO, M.J. / CORREAL ROMAN, F.L. / GALEY CHICA, J.
HOSPITAL DE ALTA RESOLUCION DE ECIJA

OBJETIVOS: La desaparicidn de la ansiedad en quirdéfano es una tarea casi
imposible cuando hablamos de pacientes en régimen ambulatorio debi-
do a que permanecen despiertos en todo momento y son tratados con
anestesia local en la mayoria de los casos, por ello el principal objetivo
que se desea alcanzar es la disminucion de la ansiedad vy si fuera posible
su ausencia. Otro objetivo a alcanzar es que los profesionales de la enfer-
meria pongan mayor atencion en los pequefios gestos hacia el paciente,
que cobran mucha importancia cuando se trata de pacientes ansiosos.
MATERIAL Y METODO: En quiréfano podemos encontrarnos a personas
de todas las edades. En cada edad la ansiedad es provocada por distintos
motivos. En el caso de nifios pequefios se debe a la separacion de los pa-
dres y por el miedo a lo desconocido, en los nifios mayores por el miedo
a sufrir dafio o dolor y en adultos al miedo al dolor se suma la inquietud
de cuando podra volver al trabajo o a la atencion familiar. Aparecen dos
tipos de pacientes: pacientes que s6lo nos demandan informacion sobre
lo que le estan haciendo porque eso les tranquiliza y pacientes que no
quieren saber nada porque les produce ansiedad pero quieren sentirse
acompafiados. El método a usar es distinto segun el tipo de paciente. A
los primeros les informaremos sobre los pasos de la intervencion, qué
son los ruidos que escucha pulsioximetro, electrocardiograma...A los se-
gundos les ofrecemos apoyo psicologico creando un clima de confianza,
hablando con él de forma distendida, tratamos de improvisar una con-
versacion p.ej. del cole en nifios y del trabajo o jovenes en mayores y
contacto fisico como coger la mano, acariciar la cara o secar las lagrimas.
No se aconsejan frases como “no te va a doler”, "ya queda poco” no hay
que mentirle. Evitar la palabra "dolor", sustituir por sentir/sensacion. RE-
SULTADOS: Se puede observar que con pequefios detalles como una frase
adecuada o un contacto fisico, obtenemos un paciente mas relajado, que
se siente acompafnado y en el que se aprecia una reduccion en la ansie-
dad o menos frecuentemente una total desaparicion. CONCLUSIONES:
En ocasiones con pequefios gestos se solventan grandes problemas. Hay
que dejar de sistematizar el ejercicio de nuestra profesion y ofrecer las
atenciones realmente demandadas, aunque no sean exteriorizadas ver-
balmente. Observar y actuar segun las necesidades del paciente.

P-42. ESTUDIO DE LA COMPOSICION Y VARIEDAD DE LOS
MENUS OFERTADOS DURANTE EL CURSO 2009-2010 EN
LOS CENTROS ESCOLARES PERTENECIENTES AL DISTRI-
TO SANITARIO JEREZ-COSTA NOROESTE

MATEOS-NEVADO ALONSO, M.D. / GIRALDEZ BENITEZ, A. | MA-
TEOS-NEVADO ALONSO, P. / FERRERAS IGLESIAS, J.A. [ PEREZ
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FRAILE, C. / RIVERA MALDONADO, M.C. / MARTINEZ COGOLLOS,
A. [ FERNANDEZ TAVIRA, J.A. [ BAUTISTA DE LISBONA RIVERA, R.

DISTRITO SANITARIO ALJARAFE. SERVICIO DE SALUD PUBLICA. SANIDAD
AMBIENTAL Y SEGURIDAD ALIMENTARIA. AVENIDA DE LAS AMERICAS
SN. MAIRENA DEL AUJARAFE. 41927. SEVILLA

OBJETIVOS: Analizar las planillas de menus mensuales ofertados en Cen-
tros Escolares pertenecientes al Distrito Sanitario Jerez-Costa Noroeste
y valorar: variedad de alimentos propuestos; preparaciones culinarias y
adecuacion de los menus a las necesidades de los escolares. MATERIAL Y
METODOS: Disefio: Descriptivo de corte transversal. Ambito de estudio:
Centros escolares que prestan servicio de comedor, pertenecientes al Dis-
trito Sanitario Jerez-Costa Noroeste (71 en total). Muestreo aleatorio en
Centros escolares de Primaria, Secundaria y ESO (77,46% del total). In-
tervencion: Valoracion de tres de los menus mensuales correspondientes
al curso escolar 2009-2010. Variables analizadas: frecuencia de consumo
semanal por grupo de alimento, alimentos mas habituales por grupo,
procesos culinarios utilizados y descripcion del alimento que componen
el plato principal y las guarniciones. Los resultados obtenidos se com-
pararan con los recomendados por la Fundacion Espafiola de Nutricion,
AESAN vy Consejeria de Salud de la Junta de Andalucia. RESULTADOS:
La media de raciones semanales de lacteos, fruta, verdura cocinada, le-
gumbres, arroz-pasta-patata esta dentro de lo recomendado. La media
de raciones semanales de verdura cruda es de 1,90; de carne 1,77 y de
pescado 2,11 (pescado blanco 2,25 en un 23,94% de los centros docen-
tes). Un 87% de los menus especifica el alimento del plato principal; un
28,15% el de la guarnicion y un 32,27% el método culinario. La propor-
cion verdura como guarnicion: plato principal es 2,98:1; la de pescado
blanco: azul es 4,86:1. Respecto a la variedad, en el grupo de las carnes:
un 56,8% es de pollo; 0,17% cerdo; 6,19% ternera y 20,14% sin espe-
cificar. CONCLUSIONES: Los resultados obtenidos nos podrian sugerir la
existencia de un desequilibrio en la dieta de los escolares con un consu-
mo por debajo de lo recomendado en verdura cruda, un aporte excesivo
de proteinas de origen animal frente a las vegetales. Un consumo poco
variado en el grupo de la carne, un desequilibrio entre pescado blanco y
azul. Existe un alto porcentaje de menus que no especifican los alimentos
que componen las guarniciones ni el método culinario empleado.

P-43. TABAQUISMO FAMILIAR Y ABANDONO PRECOZ DE LA
LACTANCIA MATERNA

PAREDES ARJONA, A / SANGUINO FABRE, JC / GARZON MURILLO,
C/ MARTIN CALVO, P

UGC DONA MERCEDES - DOS HERMANAS C/ SEGOVIA 32, 41700 - DOS
HERMANAS (SEVILLA)

OBJETIVO: Analizar la posible asociacion entre tabaquismo familiar y
abandono precoz de la lactancia materna. MATERIAL Y METODO: Estudio
de cohortes. Sequimiento durante 6 meses de recién nacidos, adscritos
a nuestro centro, nacidos entre el 1 de julio de 2009 y el 31 de enero de
2010. Variables: sexo, tabaquismo familiar, miembro de la familia con el
habito tabaquico, lactancia materna, tiempo de lactancia materna. RE-
SULTADOS: Seguimiento de 100 nifios (52% hombres y 48% mujeres).
Tabaquismo familiar presente en el 48% y desconocido en 2%. Miembro
de la familia con el habito tabaquico: exclusivamente el padre en 45,83%,
exclusivamente la madre en 12,5%, padre y madre conjuntamente en
37,5%, otros familiares en 4,17%. Tabaquismo del padre (exclusivo o en
conjuncion con la madre) en 83,33%. Tabaquismo de la madre (exclusivo



o0 en conjuncion con el padre) en 50%. Lactancia materna: 79% al mes de
vida, 64% a los 2 meses, 48% a los 4 meses, 36% a los 6 meses. Tiempo
lactancia materna: media de 3,11 meses (SD 2,46). Relacion entre taba-
quismo familiar y abandono de lactancia materna: un mes RR = 2,08 (IC
959% 0,92 - 4,71), 2° mes RR = 1,84 (IC 95% 1,06 - 3,20), 4° mes RR =
1,62 (IC95% 1,08 - 2,41), 6° mes RR = 1,39 (IC 95% 1,03 - 1,88). Relacion
entre tabaquismo exclusivamente en la madre y abandono de lactancia
materna: un mes RR = 3,69 (IC 95% 1,81 - 7,5), 2° mes RR = 3,13 (IC 95%
2,33 - 421), 4> mes RR = 2,04 (IC 95% 1,66 - 2,51), 6° mes RR = 1,62 (IC
95% 1,38 - 1,9). Relacion entre tabaquismo en la madre (exclusiva o en
conjuncion con padre) y abandono de lactancia materna: un mes RR =
1,95 (IC 95% 0,86 - 6,84), 2° mes RR = 1,79 (IC 95% 1,08 - 2,96), 4° mes
RR = 1,68 (IC 95% 1,19 - 2,36), 6° mes RR = 1,44 (IC 95% 1,11 - 1,87).
CONCLUSIONES: La prevalencia de tabaquismo familiar es preocupante
(casi la mitad de los nifios estan expuestos al humo del tabaco en el
ambiente familiar). Existe asociacion entre la presencia de tabaquismo
familiar y el abandono de la lactancia materna a los 2, 4 y 6 meses de
vida. Si el habito tabaquico esta presente en la madre, hay mayor riesgo
de abandono precoz de la lactancia materna (1, 2, 4 y 6 meses).

P-44. CONOCIMIENTOS SOBRE EL MALTRATO INFANTIL EN
ATENCION PRIMARIA

LINARES CANO, J.N. / CUBILLAS RODRIGUEZ, I. / PLAZA JIMENEZ, C.
/ BARRALES VARGAS, I. / DEL POZO ROMERO, P. / RUIZ SANTIAGO,
JA.

CS. LAS LAGUNAS C/LA UNION S/N MIJAS (DISTRITO SANITARIO COSTA
DEL SOL)

INTRODUCCION: Los efectos del maltrato abarcan a todas las areas de
desarrollo infantil (fisica, psicologica, educativa, social y emocional) y
colocan al menor en una situacion de alto riesgo de desarrollar a medio
y largo plazo problemas de conducta y posteriores psicopatologias. OB-
JETIVOS: Conocer el grado de formacion que sobre maltrato infantil tiene
el equipo de profesionales de un centro de salud. MATERIAL Y METODOS:
Estudio transversal, utilizando como instrumento un cuestionario (tipo
encuesta cerrada) anonimo y autoadministrado, basado en la utilizacion
del sistema de informacion sobre el maltrato infantil en Andalucia en el
ambito sanitario (S..LM.I.A)) y con items relacionados, valorando la varia-
ble sexo y categoria profesional. La encuesta consta de 10 preguntas. Los
dominios que abarcaba esta encuesta son tres: deteccion, actuacion y
formacion. La muestra fueron 64 profesionales: médicos (ME), enferme-
ra (EN), pediatras (PE), fisioterapeutas (FI), matronas(MA) y trabajadora
social(TS) del Centro de Salud Las Lagunas (D.S. Costa del Sol) que traba-
jaban entre los meses de marzo y abril de 2010. RESULTADOS: La encues-
ta se distribuyo a 64 profesionales: El nivel de participacion global fue del
82,819%(25 ME, 17 EN, 5 PE, 3 FI, 2 MAy 1TS).La distribucion para el géne-
ro mujer fue: ME 80%, EN 76,47%),PE 100%, FI 33%,MA100%, TS 100%.
Respuesta Si: Obligatoriedad de comunicar un caso de maltrato infantil
(M.1.) Global: 86,79%. Conoce tipologia M.I.: Global: 67.92%.Especifica:
ME:68%, EN: 64,71%, PE: 100%, FI: 0%, MA: 100%, TS: 100%. Cono-
ce indicadores M.I.: Global: 60,37%. Ha recibido formacion M.1.: Global:
15,09% Conoce fases actuacion M.I: Global: 37,73% Ante una sospecha
:ME:72%(deriva,24%denuncia,4%preocupa implicarse, EN: 88,23% deri-
va, 11,76%denuncia, PE: 80%deriva y denuncia, 20%deriva y le preocupa
implicarse, FI:100%deriva,MA:100%deriva,1S:100%deriva. Un 64,70%
de enfermeria no conoce los indicadores de sospecha. La gran mayoria
84,91%desconoce la existencia de una hoja de notificacion de casos. Un
porcentaje 35,84% ha tenido alguna sospecha de maltrato en su trabajo.
El 94,33% desea recibir formacion del tema. Un indicador de sospecha

de maltrato psicologico de no cubrir las necesidades del menor de forma
rutinaria (alimentacion basura, ambientes y horas inadecuados dando
preferencia a la diversion de los padres) supone un desconocimiento glo-
bal del 22,65% vy es destacable la opinion de pediatria, que en un 60% no
lo consideran maltrato. CONCLUSIONES: Existe un gran desconocimiento
en cuanto a la deteccion, fases de actuacion y agentes de intervencion
del maltrato infantil. Hay que adquirir competencias en el ambito de la

infancia y facilitar la comunicacion y la colaboracion con otros ambitos.
P-45. ASPECTOS DIETETICOS DE LA EMBARAZADA MUSUL-
MANA

LINARES CANO, J.N. / CUBILLAS RODRIGUEZ, I.
CENTRO DE SALUD LAS LAGUNAS C/LA UNION S/N MIJAS(MALAGA)

INTRODUCCION La inmigracion no hispana es un fenémeno relativamen-
te reciente en nuestro pais. El colectivo musulman, es quizas uno de los
mads numerosos, con una cultura, religion y habitos alimentarios distin-
tos. Es importante que los/as profesionales sanitarios/as que atienden a
este grupo conozcan algunos aspectos dietéticos para que sus consejos
alimentarios sean efectivos. OBJETIVO Elaborar una informacion dietética
practica que losfas profesionales sanitarios/as puedan utilizar con las
musulmanas gestantes. METODO Revision bibliografica exhaustiva so-
bre nutricion en el embarazo y religion musulmana. Los articulos fueron
obtenidos de las bases de datos CUIDEN, OVID, MEDLINE. Se llegé a un
consenso sobre la informacion dietética de este colectivo. RESULTADOS
- El colectivo musulman tiene prohibido el consumo de carne de cerdo
crudo y todos sus derivados. - Las carnes consumidas deben proceder de
animales sacrificados segun una matanza ritual y cuya carne es vendida
en carnicerfas Halal. - La alimentacion tradicional magrebi destaca por
su caracter mediterraneo, por lo que la embarazada musulmana en prin-
cipio sigue una dieta variada necesaria en el embarazo. - Se aconsejara
reducir el consumo de azucar. Es muy frecuente en la poblacion magrebi
el consumo de té de menta azucarado (de 2 a 5 tazas al dia, y cada taza
la endulzan entre 10 y 20 g de azucar). - Un aspecto a destacar es |a
celebracion del Ramadan. * El Coran exime del cumplimiento del ayuno a
mujeres embarazadas y que dan de lactar. Sin embargo muchas mujeres
musulmanas lo hacen, ya que el embarazo les proporciona la oportuni-
dad de realizar el mes completo de ayuno, ya que no hay menstruacion
(durante la menstruacion a las mujeres no les esta permitido ayunar). *
Las mujeres que ayunan deben hacerlo bajo supervision médica, y a las
embarazadas diabéticas o con alguna enfermedad afadida se les debe
aconsejar no ayunar. * Las investigaciones actuales muestran que ayunar
en el Ramadan no parece afectar en el peso final del bebé. Siempre y
cuando el embarazo haya sido normal, se trate de una mujer sana y haya
comido y bebido adecuadamente durante la noche. CONCLUSIONES La
dieta magrebi es similar a la mediterranea, por lo que los consejos a dar a
las musulmanas embarazadas seran similares a las embarazadas espafo-
las. El principal punto a tener en cuenta es si el embarazo coincide con el
mes del Ramadan. A pesar de estar exentas de practicar el ayuno muchas
desean realizarlo. Este ayuno siempre debe ser bajo supervision médica y
en mujeres sanas con IMC correcto.

P-46. ;TRATAMOS BIEN LAS CRISIS HIPERTENSIVAS EN
LAS URGENCIAS DE ATENCION PRIMARIA?

PLAZA JIMENEZ, CARMEN / AGUILAR ONATE, NICOLAS / BOLET
GALINDO, ROCIO / PLAZA PEREZ, CARMEN / VALENCIA ALVARADO,
ASUNCION / PEREZ MARQUEZ, NOELIA / ANTONANO FERNANDEZ
DE QUINCOCES, ASUNCION / TIBOS, FRANK
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CENTRO DE SALUD LAS LAGUNAS. (MIJAS_COSTA). MALAGA. C/ LA
UNION S/N.( MIJAS_COSTA). MALAGA.

OBJETIVOS. Analizar el manejo de las urgencias hipertensivas (UH) en
los dispositivos de cuidados criticos y urgencias de Atencion Primaria,
su registro y comparar los resultados con la evidencia. DISENO. Estu-
dio descriptivo retrospectivo. EMPLAZAMIENTO. Dispositivo de cuidados
criticos y urgencias (DCCU) de Atencion Primaria. MATERIAL Y METODO.
Revision de historias clinicas de una muestra aleatoria de 100 pacientes,
que acudieron al DCCU con cifras tensionales elevadas. Se midieron las
variables tales como, edad, sexo, tension arterial, presencia de sintomas,
farmacos utilizados en el tratamiento y derivacion hospitalaria. RESUL-
TADOS. La media de edad de los pacientes analizados fue de 58.9 afos,
de los cuales 52.7% eran hombres y 47.3% mujeres, sin variabilidad de
edad en funcién del sexo. El 47.3% acudieron por primer episodio de
UH, de los cuales el 509% tenian antecedentes de hipertension arterial
(HTA). De los pacientes que acudieron a la urgencia por Urgencias Hi-
pertensivas | (UH), la mayoria tenia antecedentes de HTA. El 50% de los
pacientes refirieron sintomas tales como (cefalea, mareos, dolor tora-
cico o disnea). El 70.9% requirieron tratamiento , en la mayoria de los
casos tratamiento oral, salvo el 8.2% que requiri¢ tratamiento por via
parenteral. Los farmacos mas utilizados fueron el captopril y el diazepan.
El 5.5% necesitaron derivacion hospitalaria. En el 20% de los casos no
aparece registrada la existencia de UH previas, y en el 1.7% no aparecen
reflejados los antecedentes personales de HTA. CONCLUSION. La mayoria
de los pacientes fueron tratados sequn las guias clinicas y procesos asis-
tenciales, siendo el farmaco mas utilizado el captopril. Existe una falta
de registro importante en las historias clinicas, que puede ser debido al
escaso tiempo del que disponemos, etc., pues en las urgencias es sabido
el numero importante de asistencias que se tienen que tratar a lo largo
de una jornada laboral, pero todo esto se puede mejorar.

P-47 EFICACIA Y COSTE-EFECTIVIDAD DE UN PROGRAMA
DE PSICOTERAPIA ASISTIDA POR ORDENADOR PARA EL
TRATAMIENTO DE LA DEPRESION MAYOR EN ATENCION
PRIMARIA: ESTUDIO CONTROLADO RANDOMIZADO Y CUA-
LITATIVO

MAYORAL CLERIES, FERMIN / GARCIA HERRERA, JOSE MARIA /
ANGONA DEL RiO, PEDRO / MORENO KUSTNER, BERTA / GUERRE-
RO , MIGUEL

HOSPITAL REGIONAL CARLOS HAYA

ANTECEDENTES: La depresion serd en 2020 la segunda causa de disca-
pacidad en el mundo. La psicoterapia asistida por ordenador constituye
una alternativa terapéutica eficaz y coste-efectiva. OBJETIVO: Desarrollar
un programa de psicoterapia asistida por ordenador y evaluar su eficacia.
METODO: Consta de 3 fases: 1.- Desarrollo de un programa asistido por
ordenador adaptado a nuestro entorno cultural y asistencial. 2.- Estu-
dio coordinado, controlado aleatorizado: Se estudiard una muestra de
N=300 pacientes con depresion leve/moderada reclutados en atencion
primaria. Deberan tener acceso a internet en el domicilio, no estar en
tratamiento psicologico previo, y no padecer otra enfermedad somatica
o0 psiquiatrica grave. Se les asignara aleatoriamente a: a) Psicoterapia
asistida por ordenador +Tratamiento habitual (mejorado) por el médico
de familia o b) Tratamiento habitual (mejorado) por el médico de familia.
El diagnostico de depresion se realizara con la entrevista psiquidtrica
MINLI. La variable principal de resultado sera la puntuacién en el Cues-
tionario de Depresion de Beck Il. También se administrara el EuroQol 5D
(calidad de vida), el SF-12 Health Survey (estado funcional) y el Client
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Service Receipt Inventory (consumo de servicios sanitarios y sociales).
Los pacientes seran evaluados en el momento basal y a los 3, 6y 12
meses postratamiento. Se realizara un analisis por intencion de tratar y
otro analisis de los pacientes que han sequido el protocolo. 3.- Estudio
cualitativo que permitira conocer las barreras de los pacientes y de los
profesionales para usar el programa: Se realizaran grupos focales en una
muestra de pacientes a los que se les oferta el tratamiento. Incluira indi-
viduos que aceptan y que rechazan participar, que terminan el estudio y
que lo abandonan y en todos los casos incluira subgrupos de pacientes
que estan a favor y en contra de esta terapia. Incluird también médicos
y responsables sanitarios (N=15 cada grupo) a los que se realizaran en-
trevistas en profundidad. Se realizara un analisis de contenido de todo el
material audiograbado y transcrito

P-48. REHABILITACION FACIAL EN LA PARALISIS DE BELL

MOLINA MALDONADO, CARMEN / QUILES PARDO, LORENA / FLO-
RES ANA, HIDALGO

C/ SANTA ADELA N°43 GRANADA

INTRODUCCION Y OBJETIVOS. La paralisis de Bell es una forma de para-
lisis facial temporaria que se produce por el dafio o trauma a uno de los
dos nervios faciales. Este estudio trata de dar a conocer los efectos que
tiene la masoterapia facial en aquellos casos en los que no se produce
una recuperacion espontanea, teniendo como objetivos: ® Sensibilizar
la zona afecta. ® Lograr la correcta oclusion del ojo y boca. ® Aumentar
la expresividad de la mimica. MATERIAL' Y METODO El estudio, se realiza
en 6 pacientes con paralisis facial, con edades comprendidas entre los
45-50 afios, y con mas de 3 meses de evolucion desde la afectacion,
sin tratamiento previo. Para la realizacion del tratamiento, se estable-
cen sesiones de 60 minutos, durante cinco dias a la semana. En cada
una de estas sesiones se realizan diferentes técnicas de rehabilitacion
entre las que se destacan ® Aplicacion de calor local, con un pafio hu-
medo y caliente sobre la cara, durante aproximadamente 10 minutos que
mejorard la circulacion sanguinea ® Masoterapia, que se estimulara la
musculatura facial y facilitara, tanto la reeducacion de la mimica, como
la movilidad. ® Reeducacion facial muscular frente al espejo, que facili-
tara la correcta reeducacion de la musculatura del ojo y de la boca para
su correcto cierre, mediante la aplicacion de ejercicios asistidos, en una
primera etapa de tratamiento, y ejercicios activos, en una segunda etapa,
en las que el paciente realizara los ejercicios de manera autonoma has-
ta consequir una correcta realizacion. RESULTADOS MAS IMPORTANTES
Tras tres meses de tratamiento, se observa una mejora significativa de la
movilidad de la mimica facial y de la oclusion del orbicular de los labios
y del compresor que facilita la recogida de alimento y del orbicular de
los parpados, que permite el cierre correcto. Todo esto, se ha medido
con la escala de House Brackmann, que miden el estado y la evolucion
de la paralisis facial. CONCLUSIONES MAS RELEVANTES La masoterapia,
junto con la realizacion de ejercicios asistidos y activos, ha resultado
ser la mas efectiva para la rehabilitacion y consecucion de la movilidad
y normalidad facial en el 100% de los casos, consiguiendo una mejor y
mas pronta recuperacion.

P-49. EVALUACION DE LA EFECTIVIDAD DE LAS INTERVEN-
CIONES CON MALTRATADORES. REVISION SISTEMATICA
DE LA LITERATURA

ROJAS GARCIA, A. / RODRIGUEZ MADRID, M. N. / RICCI CABELLO,
. / RUIZ PEREZ, I.



ESCUELA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA. CAMPUS UNIV. DE CARTU-
JA - CUESTA DEL OBSERVATORIO, N° 4 APTO. DE CORREOS, 2070 18080
GRANADA

OBJETIVO: Revisar sistematicamente los estudios sobre la efectividad de
las intervenciones dirigidas a maltratadores. Material y Método: La bus-
queda fue realizada en Medline, PsycINFO, Embase, Ovid, asi como en
otras bases de datos (Enero 1976 - Julio 2006), y se centrd en estudios
publicados en inglés y espafiol en funcion de la estrategia de busqueda
utilizada. Por otro lado, se realizd una busqueda manual para obtener in-
formacion procedente de otras fuentes. La seleccion de estudios abarcd
revisiones sistematicas, estudios experimentales y cuasi-experimentales
relativos a la efectividad de los programas de intervencion dirigidos a
maltratadores que mantengan o hayan mantenido una relacion intima
con la victima. Se extrajo informacién sobre tamafio de la muestra, el
tipo de intervencion, las variables de resultado, los instrumentos de me-
dicion, el disefio epidemioldgico y el tipo de analisis estadistico. Dos revi-
soras evaluaron de forma independiente la calidad metodologica y el ni-
vel de evidencia cientifica mediante los checklist propuestos por Scottish
Intercollegiate Guidelines Network. RESULTADOS: De los 981 articulos
recuperados, 3 revisiones sistematicas y 7 estudios cuasi-experimentales
fueron seleccionados. Dichos estudios median la efectividad de las inter-
venciones en cuanto a la reduccion de la conducta violenta o al cambio
producido en determinadas variables psicoldgicas consideradas inter-
medias. En este sentido, la mayoria de los estudios observaron que las
intervenciones produjeron efectos positivos en las variables de resultado
estudiadas, aunque el bajo numero de estudios experimentales impidid
alcanzar conclusiones fiables acerca de su efectividad. CONCLUSIONES:
En todos ellos se informa de que las intervenciones pueden reducir los
actos violentos, aunque la baja calidad metodoldgica de los estudios im-
pide alcanzar conclusiones fiables sobre su efectividad. Asi, a pesar del
elevado nivel de evidencia cientifica que potencialmente podrian haber
aportado las publicaciones secundarias por su alta calidad, estas conte-
nian estudios primarios principalmente cuasi-experimentales y de cali-
dad metodoldgica baja, por lo que no se pudieron extraer conclusiones
sobre la eficacia de las intervenciones. Ademas, los estudios originales
incorporados por primera vez en esta revision sistematica no incremen-
taron el escaso nivel de evidencia disponible, debido también a su baja
calidad metodologica vy al disefio utilizado.

P-50. MEDICION DE LA VIOLENCIA CONTRA LA MUJER. CA-
TALOGO DE INSTRUMENTOS Y ENCUESTAS

RUIZ PEREZ, ISABEL

ESCUELA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA. CAMPUS UNIVERSITARIO DE
CARTUJA. CUESTA DEL OBSERVATORIO 4. AP. CORREOS 2070. 18080
GRANADA CIBER DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD PUBLICA. CIBERESP

OBJETIVOS: El objetivo es realizar una revision de los instrumentos uti-
lizados a nivel internacional clasificdndolos como: 1. Instrumentos de
cribado 2. Instrumentos de diagndstico 3. Sondeos epidemioldgicos vy
encuestas a gran escala realizadas sobre muestras representativas de la
poblacion. METODOS: Busqueda bibliografica sistematica en: Pub Med,
Medline, ProQuest, Current Contents, (Science and Social Science) Cita-
tion Index y Sociological Abstracts, CSIC/CINDOC, CUIDEN, BDIE, IBECS,
CUIDATGE y ENFISPO. Tras identificarse los instrumentos se procedio a
su clasificacion en internacional y nacional, y de cribado, diagndstico o
encuesta. La descripcion de cada instrumento se ha estructurado como
sigue: Titulo, Autor/a y afio, Finalidad, Base conceptual, Descripcion,

Adaptacion cultural, Validez, Modificaciones, Comentarios, Bibliografia.
Para las encuestas, se adaptd este esquema incluyendo nuevos apartados
como el pais donde fue elaborada, afio de realizacion, agencia o insti-
tucion, muestra utilizada y modo de administracion. RESULTADOS: 26
instrumentos de cribado y 14 de diagnostico. Las caracteristicas se cla-
sificaron como sigue: Abuse Assessment Screen (AAS), McFarlane 1992,
EE.UU, cribado, mujeres victimas de violencia fisica y sexual, severidad
y frecuencia de violencia durante el embarazo, utilizacion en servicios
prenatales, 5 items. Las caracteristicas de las encuestas se muestran asi:
Encuesta sobre Seguridad, Familia y Salud de la Mujer Espafiola (Instituto
Andaluz de Criminologia, Sevilla 1999), encuesta nacional a 2007 mujeres
mayores de 16 afios casadas o conviviendo; entrevista personal, recoge
experiencias de victimizacion personal, grado de miedo al delito, malos
tratos en sus relaciones de pareja, reacciones a los mismos, opiniones y
actitudes sobre los malos tratos, consumo de alcohol y drogas, malos
tratos en la familia de origen. CONCLUSIONES: Existe concordancia en los
instrumentos de cribado en conceptualizar la violencia contra la mujer
a partir de tres dimensiones basicas: fisica, psicologica y sexual. Pocos
se limitan a analizar la violencia fisica o psicolégica por separado. Otras
dimensiones relevantes son los comportamientos de control que puede
ejercer la pareja y las sensaciones de miedo y de sequridad que la mujer
siente en su hogar junto a su marido, novio o pareja intima. En Espafia,
el interés por el estudio de la violencia en la pareja a nivel macrosocial se
inicia a finales de los 80, con la realizacion de sondeos sobre la familia o,
algo mas tarde, sobre victimizacion, que incluian, algunas preguntas so-
bre las opiniones y actitudes de la poblacion espafiola hacia la violencia
domeéstica contra la mujer sin abordar directamente la medicién de las
experiencias de maltrato.

P-51. LA INVESTIGACION EN ATENCION PRIMARIA EN AN-
DALUCIA PROYECTOS DE INVESTIGACION SOLICITADOS
POR PROFESIONALES DE AP

RUIZ PEREZ, ISABEL / BOLIVAR MUNOZ, JULIA

ESCUFLA ANDALUZA DF SALUD PUBLICA. CAMPUS UNIVERSITARIO DE
CARTUJA. CUESTA DEL OBSERVATORIO 4. AP. CORREOS 2070. GRANADA
18080

OBJETIVOS: recopilar y analizar los proyectos de investigacion solicita-
dos entre 1999 y 2008 por profesionales de AP. METODOS: Se solicitaron
las bases de datos sobre proyectos de investigacion tanto al Instituto
de Salud Carlos Ill (Ministerio de Ciencia e Innovacion) y a la Secretaria
General de Calidad y Modernizacion de la Consejeria de Salud de la Jun-
ta de Andalucia como a los/as Directores/as Gerentes y responsables de
investigacion de los Distritos Sanitarios y Areas de Gestion Sanitaria de
Andalucia. Se distinguio entre proyectos de investigacion solicitados a
agencias mediante concurrencia competitiva y proyectos de investiga-
cion en AP realizados al margen de agencias estatales o autonomicas. Se
extrajo la siguiente informacion: Titulo del proyecto, Filiacion de origen
de los y las participantes (ambito de trabajo y profesion), Afio de la con-
vocatoria, Resumen del proyecto para identificar el objetivo del mismo,
Tema de investigacion, Agencia de financiacion y Si el proyecto recibio
o no financiacion RESULTADOS: Entre 1999 y 2008 se presentaron un
total de 214 proyectos pertenecientes al ambito de Atencion Primaria
en Andalucia, de los cuales 90 (42%) lo hicieron a través del ISCIII'y 124
(58%) a través de la Consejeria de Salud de la Junta de Andalucia. Se fi-
nanciaron 27 proyectos financiados por el ISCII (el 30% de los presenta-
dos a través de esta institucion), invirtiendo un total de 883.667,75€. La
Consejeria de Salud ha concedido ayudas a 74 (59,7%) de los proyectos
presentados a esta institucion, la cantidad asciende a 844.555,46€. En
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cuanto al perfil profesional y el sexo de los/las Investigadores principales,
de los 65 hombres investigadores 58 (89,2%) son médicos. En el caso de
las mujeres (51) destaca la presencia de médicas (52,9%) seguidas de las
D.U.E. (25,5) y farmacéuticas (11,8%).En cuanto a las tematicas de los
proyectos, las mas frecuentes son hipertension y problemas cardiovas-
culares (30), Diabetes (25), U.R.M (15), y Tabaco, alcohol y drogas (15) y
Sistemas de informacion (15). El mayor numero de proyectos financia-
dos pertenece a la tematica de Diabetes (14) sequida de Hipertension y
problemas cardiovasculares (12) CONCLUSIONES: no hay un registro ex-
haustivo y preciso de los proyectos que se realizan en AP, lo que dificulta
el tratamiento y analisis de estos datos y los resultados aqui mostrados
seguramente son solo una parte de la actividad investigadora que se
realiza en Andalucia

P-52. VALIDEZ DE LOS RESULTADOS DE LA MEDICION DE
INR, MEDIANTE PUNCION CAPILAR, PREVIA LIMPIEZA CON
SUERO SALINO FRENTE A LIMPIEZA CON ALCOHOL

VILLAREJO AGUILAR, LUIS / MORENO JOSE, GUERRERO / PENA
MARIA ANTONIA, ZAMORA

CENTRO DE SALUD BAILEN C/ DONANTES DE SANGRE S/N 23710- BAILEN
(JAEN)

OBJETIVO: determinar si existe variacion en la medicion de INR mediante
coagulometro portatil, segun se realice la limpieza previa de la piel con
suero fisiologico frente a la limpieza con alcohol. MATERIAL Y METO-
DOS: Estudio descriptivo transversal y analitico, realizado en un Centro
de Salud del DS. Jaén Norte. Se predetermina una muestra de 98 pa-
cientes para garantizar un IC 95% con una precision + 5%. La seleccion
de la muestra fue intencional durante los meses de junio a septiembre
de 2010. Variables: 1) valor de INR previa limpieza del dedo con suero
fisiologico 0,9% y 2) valor de INR previa limpieza del dedo con alcohol
70%. Se utilizé el programa estadistico SPSS 17 para el analisis estadis-
tico descriptivo e inferencial. En el andlisis bivariado se utilizé la prueba
para comparacion de variables para muestras relacionadas T de Student
y el coeficiente de correlacion intraclase(CCl).Se establecio un nivel de
significacion estadistica p<0,05. RESULTADOS: En el total de determina-
ciones realizadas n= 98, el rango de valores de INR previa limpieza con
suero fisioldgico se situd entre 1,30 a 4,70. La media fue de 2,55 (IC 95%
2,53-2,56) con una desviacion estandar (DE) + 0,66. En las determina-
ciones previa limpieza con alcohol el rango de valores de INR fue entre
1,50 a 4,60. La diferencias de medias previa limpieza con suero frente
alcohol fue de -0,047 ( IC 95% -0,078 -0,017) + 0,15(DE). T de Student
para variables relacionadas (p=0,066) no existe variaciones significativas
entre las mediciones. Coeficiente de correlacion intraclase (CCl)= 0,975,
p<0,0001. CONCLUSIONES: No existen variaciones significativas entre las
mediciones obtenidas con coagulometro portatil de INR previa limpie-
za de la piel con suero fisiologico frente a limpieza con alcohol. Existe
alta concordancia entre las mediciones realizadas con las dos técnicas
de limpieza de la piel por lo que pueden usarse indistintamente sin que
interfieran en los resultados.

P-53. (INFLUYE EN EL RESULTADO CUANTITATIVO DE INR
LA PRIMERA GOTA DE SANGRE, OBTENIDA POR PUNCION
CUTANEA?

VILLAREJO AGUILAR, LUiS / PENA MARIA ANTONIA, ZAMORA /
MORENO JOSE, GUERRERO
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CENTRO DE SALUD BAILEN C/ DONANTES DE SANGRE S/N 23710- BAILEN
(JAEN)

OBJETIVO: comprobar si hay variacion significativa en las cifras de INR
segun se realice la técnica despreciando la primera gota de sangre y
utilizando la segunda y sucesivas como muestra, o bien, se realice sin
despreciar la primera gota de sangre. MATERIAL Y METODOS: Estudio
descriptivo transversal y analitico, realizado en un Centro de Salud del
DS. Jaén Norte. Se predetermina una muestra de 98 pacientes para ga-
rantizar un IC 95% con una precision + 5%. La seleccion de la muestra
fue intencional durante los meses de junio a septiembre de 2010. Varia-
bles: 1) valor de INR sin desechar la 12 gota de sangre y 2) valor deINR
desechando la 12 gota de sangre. Se utilizo el programa estadistico SPSS
17 para el analisis estadistico descriptivo e inferencial. En el analisis bi-
variado se utilizd la prueba para comparacion de variables para muestras
relacionadas T de Student vy el coeficiente de correlacion intraclase(CCl).
Se establecio un nivel de significacion estadistica p<0,05. RESULTADOS:
En el total de determinaciones realizadas n= 98, el rango de valores de
INR sin desechar la 12 gota de sangre se situd desde 1,30 a 4,50 con una
media de valores de 2,54 (IC 95% 2,42-2,65) + 0,58 desviacion estandar
(DE). En las determinaciones realizadas desechando la primera gota de
sangre el rango de valores oscilo desde 1,50 a 4,30, la media fue de 2,56
(IC 95% 2,44-2,67) con una DE + 0,58. Los resultados obtenidos con el
test de T de Student para datos apareados dan un valor negativo de 1,407
p=0,163, no significativo entre las mediciones desechando o sin des-
echar la 1° gota de sangre. La correlacion resultante entre las dos deter-
minaciones fue elevada, con un Coeficiente de Correlacion Intraclase de
0,967 (IC 95% 0,951-0,978), significativa con p<0,0001. CONCLUSIONES:
No existen variaciones significativas entre las mediciones obtenidas con
coagulometro portatil de INR desechando la primera gota de sangre y sin
desecharla. Existe alta concordancia entre las mediciones realizadas con
los dos procedimientos de recoleccion de la muestra sanguinea, por lo
que pueden usarse indistintamente sin que interfieran en los resultados.

P-54. INFLUENCIA DE LAS FRACTURAS DE CADERA EN EL
LUGAR DE RESIDENCIA DE LAS PERSONAS QUE LA PADE-
CEN

ARIZA VEGA, P [ MADRIGAL CUETO, R / OLMEDO REQUENA, R /
GARRIDO LABELLA, R

HOSPITAL NEUROTRAUMATOLOGICO. COMPLEJO HOSPITALARIO CIUDAD
DE JAEN CARRETERA DE MADRID S/N JAEN

OBJETIVO: Conocer las principales caracteristicas sociodemograficas vy
clinicoasistenciales de las personas que sufren una fractura de cadera.
Determinar el lugar de residencia de las personas que padecen una frac-
tura de cadera previo a la fractura y al mes posterior. MATERIAL Y METO-
DOS: Estudio de Cohortes llevado a cabo con 184 pacientes mayores de
65 afios, intervenidos quirurgicamente tras sufrir una fractura de cadera
en el area de referencia del Hospital Neurotraumatoldgico de Jaén entre
los meses de Febrero y Septiembre de 2009. Se han contemplado varia-
bles sociodemograficas y clinicoasistenciales. Se realizo un analisis des-
criptivo y se calcularon frecuencias absolutas vy relativas para variables
cualitativas y medidas de tendencia central y dispersion para variables
cuantitativas con el SPSS 15.0. Para la obtencién de los datos se consultd
la historia clinica y se realizaron entrevistas estructuras al paciente y a
los familiares durante la primera semanay al mes posterior a la interven-
cion. RESULTADOS: La edad media de la poblacion es de 81,81 afos (DE
6,6), en su mayoria mujeres (81%), que presentan sobrepeso en el 38%
de los casos y obesidad en el 22,3%. No poseen estudios pero saben leer



y escribir el 52,7%. Presentan HTA el 63%, DM el 31,5%, Hipercolestero-
lemia el 7,1%, Insuficiencia Cardiaca el 15,2%, Enfermedad vascular ce-
rebral el 16,3% y Enfermedad Pulmonar Crénica el 12,5%. Las principales
complicaciones postquirurgicas que padecen son: anemia (41,8%), es-
trefiimiento (33,7%), desorientacion (26,6%), ulceras por presion (12%),
infecciones nosocomiales (10,3%). La estancia hospitalaria media es de
13,41 dias (DE 10,49). El lugar de residencia principal previo a la fractura
era en un 51,45% el propio domicilio pero viviendo acompafiado, en una
institucion un 13, 95% y en su propio domicilio pero viviendo solo un
12,95%. Al mes posterior a la intervencion el porcentaje de personas
que viven solas se ve reducido al 4,52%, y el que vive en instituciones se
incrementa hasta el 26,72%. CONCLUSIONES: Las fracturas de cadera se
producen principalmente en las personas que superan la octava década
de la vida, fundamentalmente mujeres que presentan numerosas pato-
logias asociadas. Frecuentemente sufren complicaciones postquirurgicas
que alargan su estancia hospitalaria, y tras el alta el lugar de residencia
suele modificarse especialmente en las personas que vivian solas.

P-55. ANALISIS DEL IMPACTO DE LA I'NSTAURACI(')N DE
GUIAS DE AUTOCUIDADO EN PATOLOGIA LEVE EN ATEN-
CION PRIMARIA

PANIAGUA URBANO, DAVID / GUTIERREZ SEQUERA, JOSE LUIS /
COSANO SANTIAGO, JOSE MANUEL / POYATO LUQUE, INMACU-
LADA / GALAN SANCHEZ, BERNABE / CARMONA SIMON, JESUS /
CAMACHO LOPEZ, M: CARMEN / GIMENEZ RUIZ, M* AUXILIADORA
/ CANALES NUNEZ, JUAN ANTONIO / GONZALEZ BAQUERIZO, SO-
LEDAD

DISTRITO SANITARIO GUADALQUIVIR. AVDA AGUIJONES SN. CORDOBA.
CP 14011. TELEFONO 671562292

INTRODUCCION: Pretendemos hacer una intervencion sobre pacientes con
Patologias Leves Prevalentes, de modo que evaluemos el impacto que con-
lleva realizar actividades de prevencion y promocion de la salud sobre la
poblacion que consulta por dichas patologias, y si con dicha intervencion
conseguimos una educacion sanitaria de la poblacion en estas patologias.
OBJETIVOS: Evaluar la intervencion sobre la poblacidon a través de una
herramienta elaborada para el abordaje de patologias leves prevalentes
en Atencion Primaria con el objetivo de disminuir la presion asistencial y
mejorar la atencion a los pacientes en dichas patologias leves (mediante
informacion y asesoramiento sobre la patologia). DISENO: Estudio multi-
céntrico, descriptivo (cuantitativo y cualitativo), transversal, con interven-
cion sanitaria. EMPLAZAMIENTO: Estudio multicéntrico, donde participan
los centros de salud cabecera de 8 Unidades de Gestion Clinica de un Dis-
trito Sanitario de ambito rural. MATERIAL Y METODOS: Varones y mujeres
mayores de 14 afos y menores de 85 afios que, habiendo acudido a la
consulta de MF hayan consultado por una de las siguientes patologias pre-
valentes leves: - Fiebre - Odinofagia - TCE - Lumbalgia - Tos - Cervicalgia
- Vomitos - CVA - Diarrea - Cefaleas Se excluiran pacientes con deterioro
cognitivo avanzados o aquellos que no sepan leer ni escribir. Metodologia e
intervenciones: -Se realizard la intervencion sobre pacientes vistos por los
8 responsables de implantacidn de la GUAPA. De modo que cada responsa-
ble hara una intervencion sobre 36 pacientes (18 a los que si se dio GUAPA
y 18 a los que no se le dio). Ademas de entregar y explicar la guia GUAPA,
se le pasara encuesta con 8 items donde se hard valoracion cualitativa de
la intervencion. El paciente deberd dar su consentimiento (que quedara
reflejado) y rellenar encuesta en consulta. -Tras pasar 3 meses del inicio
de la intervencion, se realizard una auditoria de los 288 pacientes de la
muestra (144 sobre los que se realizo intervencion y 144 a los que no). En
la auditoria observaremos si estos pacientes que si tuvieron intervencion,

volvieron a consultar por la misma patologia en las 48h siguientes. Ana-
lisis estadistico: Descriptivo para todas las variables incluidas. Programa
de analisis estadistico SPSS version 17 para los resultados. - Limitaciones:
Negativa de los pacientes a participar en el estudio, sesgo del entrevistador.
APLICABILIDAD: Aplicacion practica elevada ya que realizamos una inter-
vencion en promocion y prevencion de la salud sobre una poblacion con el
objetivo de realizar una educacion sanitaria de calidad y con ello disminuir
las policonsultas y presion asistencial en las patologias leves seleccionadas.

P-56. ANALISIS PROTEOMICO DE LA LECHE MATERNA MA-
DURA HUMANA Y DE LECHES DE FORMULA COMERCIALES
DE INICIO. ESTUDIO PILOTO

GOMEZ-CHAPARRO MORENO, JL / CHICANO GALVEZ, E / FUENTES
ALMAGRO, C / RUIZ LAGUNA, J / FERNANDEZ CISNAL, R / IZQUIER-
DO PALOMARES, L / RODRIGUEZ TORRONTERAS, A / LOPEZ BAREA, J

C.S ALCOLEA. HAZA DEL DEMONIO S/N. 14610 UGC LA FUENSANTA DIS-
TRITO SANITARIO CORDOBA CORDOBA

INTRODUCCION: La leche materna debe ser el tinico alimento hasta los 6
meses de edad. La morbi-mortalidad en los recién nacidos que maman es
inferior a la de los alimentados con lactancia artificial. La leche materna
muestra alta variabilidad de composicion y volumen: entre mujeres, en
cada mujer, entre un pecho y otro de una mujer. La investigacion sobre
leche maternay las leches alternativas, con herramientas de protedmicas
de primera y segunda generacion, transfiere conocimiento a la practica
clinica y genera nuevas hipotesis de investigacion, desde la practica cli-
nica con orientacion hacia la enfermedad. OBJETIVO: Valorar diferencias
de composicion proteica de leche materna madura frente a leches co-
merciales de inicio (Leches 1), con herramientas protedémicas de primera
y sequnda generacion. MATERIAL Y METODOS: Muestras de leche de 15
madres (2-3°mes de lactancia) fueron utilizadas como “patron oro” Cri-
terios de inclusion: firma del consentimiento informado, sequimiento del
embarazo normal, lactancia previa al menos de 6 meses, parto eutocico
con neonato sano, a término y peso adecuado. Las 7 leches de inicio
comerciales (Leches 1) fueron (por orden alfabético): Almirdn 1, Blemil
plus 1 Forte, Enfalac 1 Premium, Nidina 1 Premium Excel, Nutribén Natal
1, Puleva peques 1, Sanutri Natur 1. Para la muestra de leche de vaca
comercial se utilizd: leche entera UHT de COVAP. Se las enmascara con
cddigo numérico. Tras ultracentrifugacion a 189.000xg , 70 minutos a
40C , |a fase liquida se utilizo para el analisis mediante SDS-PAGE (Precast
gel 129 Bis-Tris en Criterion Dodeca-cell con buffer XT-MES, tincion con
Sypro-Ruby, obtencion de imagenes con FX- Imager y PD Quest (v.8.0.1)
para analisis comparativo) y para marcaje isobarico con iTRAQ 8-plex
(Tripsinizacion, Nano-HPLC-RP, spoteado en placa MALDI, analisis MALDI
TOF-TOF, procesamiento de espectros con ProteinPilot 1.0 y busqueda
en bases de datos UniProtKB/Swiss-Prot). RESULTADOS: En el analisis
comparativo de 2D-PAGE entre leche humana y de inicio comerciales se
muestran 165 manchas que fueron exclusivamente del patron proteico
materno. En el patron proteico exclusivo de las leches de Inicio comercia-
les se muestran 16 manchas y 10 manchas corresponden al patron mixto
(humana-comercial). Se establecen patrones diferenciales y de similitud
entre las diversas muestras lacteas. CONCLUSION: En la actualidad, las
herramientas protedmicas ofrecen ventajas incuestionables para el me-
jor conocimiento de los patrones proteicos en lactancia humana. Existen
diferencias significativas en los patrones proteicos de las leches comer-
ciales de inicio frente a la lecha materna. Ningun conflicto de intereses.
Autofinanciacion por equipo de investigacion.
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P-57. CONVENIENCIA O NO DEL RASURADO PREQUIRUR-
GICO

GALEY CHICA, J. / MACIAS BLANCO, C. / RAMOS ALIAGA, F.J. [ CO-
RREAL ROMAN, F.L / BARTOLOME LOPEZ, A. [ RODRIGUEZ BLANCO,
M.J. / CALVO MARCOS, V. [/ GALEY CHICA, P.A.

HARE VALLE DEL GUADIATO PARAJE CERRO DEL CAMELLO S/N 14200
PENARROYA-PUEBLONUEVO (CORDOBA)

OBJETIVOS: El objetivo primario es concienciar al personal sanitario sobre
las diferentes técnicas del rasurado prequirdrgico y la conveniencia o no
de realizarlo, asegurando asi la calidad asistencial al paciente interve-
nido. DESARROLLO: A la hora de realizar una correcta actuacion sobre
la eliminacion (o no eliminacion del vello) atenderemos a una serie de
cuestiones como puede ser la conveniencia o no de eliminar el vello, va-
lorando la dificultad del acceso quirurgico y el campo de vision. Otra de
las cuestiones es el momento vy el lugar de dicha técnica, las cuales no se
le ha dado importancia en los ultimos afios. Y por ultimo destacaremos
la repercusion en la infeccion quirdrgica de los dispositivos utilizados
para el rasurado, como son la hoja de afeitar, la maquinilla eléctrica o
las cremas depilatorias. RESULTADOS: En un trabajo utilizando rasurado
con hoja de afeitar, la tasa de infeccion fue del 3,1% cuando el rasurado
se realizd justo antes de la cirugia, del 7,1% cuando se hizo dentro de
las 24 horas y del 20% cuando fue realizado con mayor anticipacion. La
eliminacion del vello debe realizarse tan préxima como sea posible al
momento de la cirugia. Un estudio analizando este aspecto, detectd que
la tasa de infeccion de herida limpia fue de 2,5% cuando se utilizo hoja
de afeitar, 1,4% cuando se empled maquinilla eléctrica y 0,9% cuando no
se realizo rasurado. Deduciendo que la maquinilla es el mejor método de
eliminacion del vello para prevenir infecciones de la zona quirurgica v, si
es posible, realizar la cirugia sin eliminar el vello. CONCLUSIONES: La in-
vestigacion sobre la prevencion de la infeccion de la zona quirurgica de-
mostrd que el vello no tiene que ser necesariamente eliminado no siendo
una medida preventiva eficaz para la infeccion, pero existe evidencia que
apoya la practica de la eliminacion del vello lo mas cerca posible del
momento de la operacion (obteniéndose mayores beneficios con el corte
con maquinilla). Los métodos usados comunmente, como las cuchillas de
afeitar, han demostrado aumentar la incidencia de infeccion de la zona
quirurgica. El uso de agentes depilatorios también resultd ser mas efi-
caz que el afeitado; sin embargo, los estudios sobre cremas depilatorias
identificaron efectos adversos como irritacion de la piel y alergias, de ahi
que se prefiera el uso de la maquinilla eléctrica.

P-58. VALIDACI()N DE UNA ESCALA DE RECUPERACION
POSTANESTESICA EN NINOS CON LA ESCALA DE ALDRETE

GUILLEN PUERTAS, C. / LOZANO COBO, J. / QUERO BAENA, J.
HOSPITAL DE PONIENTE CTRA DE ALMERIMAR S/N EL EJIDO ALMERIA

INTRODUCCION: Despertarse de la anestesia no es lo mismo que des-
pertarse de un suefio normal, se requiere atencion médica especial, cada
nifio reacciona de una manera diferente a los efectos de la anestesia. Los
padres se retnen con sus hijos en la Unidad de Recuperacion Postanes-
tésica, por este motivo hemos elaborado una escala con pardametros fa-
cilmente medibles por ellos, para que se tranquilicen y sepan cuando su
nifio esta recuperado de la anestesia. No se trata de que ellos la apliquen
y obtengan un valor numérico sino que identifiquen algunos de los fac-
tores que influyen en la reanimacion. OBJETIVOS: - Elaborar una escala
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con items facilmente. - Comprobar que dichos parametros influyen en
la reanimacion. - Validar esta escala con una ya existente (en este caso
la Escala de Aldrete) - Ensefiar a los padres dichos parametros para que
puedan reconocer cuando su hijo esta reanimado. - Disminuir la ansie-
dad de los padres. MATERIALES: - La escala elaborada por nosotras. - La
escala de Aldrete. - El grupo de estudio. RESULTADOS Y DISCUSIONES
Los obtenidos de la comparacion de nuestra escala con la de Aldrete. Los
diagndsticos de enfermeria segun la nanda.

P-59. ESTUDIO DE AHORRO DE SANGRE GRACIAS AL RE-
CUPERADOR-AUTOTRANSFUSOR

RAMOS ALIAGA, FRANCISCO JAVIER / BAENA MORALES, ALMUDE-
NA / GALEY CHICA, JOSE / CEBALLOS RUANO, ALMUDENA / LOPEZ
GUTIERREZ, RAQUEL / CARRILLO GARCIA, ANTONIO MANUEL

E.P. HOSPITAL DE PONIENTE CARRETERA DE ALMERIMAR S/N EL EJIDO,
ALMERIA

INTRODUCCION: La base de este poster va a ser el estudio de 20 casos de
cirugia ortoprotésica de rodilla realizados en el Hospital de Poniente de
Almeria, a los cuales se les aplico el recuperador autotransfusor. OBJE-
TIVOS: 1.-Ventajas del recuperador-autotransfusor. 2.-Ahorro activo de
sangre homologa de banco sanguineo. 3.-Analizar los resultados obte-
nidos del estudio. MATERIAL Y METODOS: Revision y analisis de 20 casos
de cirugia ortoprotésica de rodilla en los cuales se puso el recuperador-
autotransfusor. Puntos de estudio; Sexo, Edad, Autotransfusion, volumen
del recolector, sangre homdloga. RESULTADOS: Analizando las hemoglo-
binas pre y postquirurgicas, y aplicando en el 100% de los casos el recu-
perador autotransfusor, se ha visto reducida minimamente las cifras de
hemoglobina y el gasto de sangre homologa. Mas proporcion de varones
en la muestra y una media de 300cc de sangre autotransfundida. CON-
CLUSION: Gran eficacia y efectividad del recuperador-autotransfusor,
por los siguientes motivos: ® Ahorro de sangre homologa y economico.
® Mejora de la calidad del paciente en el postoperatorio inmediato. ®
Disminucion de la pérdida de hemoglobina. ® Disminucion de los efectos
2: de la hipovolemia y anemia. Lo que nos lleva a afirmar que el uso del
recuperador-autotransfusor es un material de gran utilidad ya que au-
menta la calidad asistencial del proceso.

P-60. EI?UCACI(")N PARA LA SALUD. DESPUES DEL ALTA
CONTINUAN LOS CUIDADOS

LOPEZ GARCIA, MIGUELA / AGUILA BARRANCO, M* CARMEN / LA-
TRE ROMERO, PILAR / DIAZ CHARLES, NOELIA / GIRALT LLADA-
NOSA, ANNA / CALAFELL NAVAU, TERESA / CAPUNAY ZAMORA,
ZORAIDA

HOSPITAL UNIVERSITARIO ARNAU DE VILANOVA DE LLEIDA

TITULO: EDUCACION PARA LA SALUD. DESPUES DEL ALTA CONTINUAN
LOS CUIDADOS AUTORES: Lopez Garcia, Miguela; Aguila Barranco, M2
Carmen; Auxiliares de enfermeria, Latre Romero, Pilar; Diaz Charles, No-
elia; Giralt Lladanosa, Anna; Calafell Navau, Teresa; DUES del Hospital
Universitario Arnau de Vilanova de Lleida; Capufiay Zamora, Zoraida; DUI
Atencion Primaria. INTRODUCCION: El aumento de enfermedades dege-
nerativas, cancer, sida y el envejecimiento poblacional, justifican cada
vez mas la necesidad de implantar la filosoffa de los cuidados paliativos
en la vida de estos enfermos, sus familiares y cuidadores. La finalidad
principal de nuestro trabajo es ofrecer al C.I. un plan asistencial basico en



cuidados paliativos (C.P.), para mejorar la calidad de vida de estos. OBJE-
TIVOS: Crear una herramienta de trabajo basica para el C.l., facilitandole
formacion y proporcionandole conocimientos y habilidades. Aumentar la
autoestima y la autonomia del cuidador informal. Disminuir los reingre-
sos hospitalarios del paciente terminal. (P.T.) MATERIAL Y METODO: Crear
un plan asistencial de cuidados paliativos mediante un triptico donde
se reflejan las actividades basicas que hay que realizar en el enfermo,
aumentando su nivel de calidad de vida. Estas estan destinadas a los cui-
dadores informales y familiares. Este plan se desarrollara después de rea-
lizar una revision bibliografica (PubMed) sobre evidencia cientifica, guias
existentes y protocolos de diferentes unidades asistenciales (hospitales,
domicilios, etc....). El método empleado es un programa de Power Point.
RESULTADO Y CONCLUSIONES: El aumento de enfermos en fase terminal,
provoca que el personal sanitario no pueda abarcar las demandas de for-
ma inmediata, haciéndose imprescindible la figura del C.I, sustituyendo
al personal sanitario en una situacion de dependencia del paciente en
su domicilio. Con el triptico creado facilitaremos que €l pueda llevar un
control de éstas actividades basicas y diarias del E.P,, para proporcionarle
bienestar, confort y soporte en la fase final de su enfermedad.

P-61. LA IMPORTANCIA DEL LAVADO DE MANOS EN LOS
FAMILIARES DEL PACIENTE DE CUIDADOS INTENSIVOS
(C.lL.)

AGUILA BARRANCO, M= CARMEN / LOPEZ GARCIA, MIGUELA / LA-
TRE ROMERO, PILAR / DiAZ CHARLES, NOELIA / GIRALT LLADA-
NOSA, ANNA / CALAFELL NAVAU, TERESA / CAPUNAY ZAMORA,
ZORAIDA

HOSPITAL UNIVERSITARIO ARNAU DE VILANOVA DE LLEIDA

OBJETIVOS: Informar a las visitas de los pacientes de la unidad de la
importancia que tiene la accion de lavarse las manos, para prevenir la
aparicion de infecciones en el enfermo, el por qué aparecen, cémo y con
qué se previenen. Dar a conocer las pautas a sequir del lavado higiénico
de manos. Prevenir y disminuir la incidencia de las infecciones causadas
por las visitas del paciente en la unidad de cuidados intensivos. (C.I.) ME-
TODOS Y MATERIAL: Crear mediante un poster informativo unas pautas
basicas del lavado de manos, dirigido a las visitas del paciente de (C.I.).Se
utiliza papel y soporte informatico. RESULTADO: Esta herramienta es util
para la prevencion y disminucion de la transmision de infecciones visi-
tas-paciente, siendo una medida eficaz y efectiva. CONCLUSIONES: Con
este poster conseguimos sensibilizar a las visitas del paciente de (C.I.) de
la importancia que tiene realizar una técnica adecuada en el lavado de
manos con lo que controlamos y evitamos la propagacion de las infec-
ciones nosocomiales que aumentan la estancia del paciente en la unidad.

P-62. CONVENIENCIA DE UNA REVISION/EXCLUSION PSI-
COLOGICA Y EVALUACION DE LA AUTOIMAGEN Y EXPEC-
TATIVAS PREVIA A LA CIRUGIA ESTETICA TAMBIEN EN MA-
YORES DE EDAD

LUPIANI GIMENEZ, MERCEDES / GALA LEON, FCO. JAVIER / BER-
NALTE BENAZET, ALVARO / MIRET GARCIA, M: TERESA / BARRETO
ROMANI, M= CARMEN / GOMEZ SANABRIA, ANTONIO / LUPIANI
GIMENEZ, SANTIAGO / DAVILA GUERRERO, JESUS / RAJA HERNAN-
DEZ, RAFAEL / SUAREZ MORATALLA, GEMMA

FACULTAD DE ENFERMERIA Y FISIOTERAPIA. UNIVERSIDAD DE CADIZ
(RESPONSABLE INVESTIGADOR DEL GRUPO DE INVESTIGACION CTS-386
PAIDI). AVDA. ANA DE VIYA, 52 CADIZ 11009

Recientemente se ha implantado una Normativa por la que se obliga
a los menores de edad a someterse al filtro de una revision psicologi-
ca previa a la Cirugia Estética; pero este prerrequisito no se exige a los
adultos, dejandose a la discrecion de los Cirujanos Especialistas y/o los
Centros, aunque las demandas y quejas se multiplican, en muchos ca-
sos, porque los usuarios no ven satisfechas sus expectativas -claramente
"desorbitadas”- y/o se sienten "engafiados” y/o frustrados tras la inter-
vencion. OBJETIVOS: a)Establecer la conveniencia de una peritacion yfo
intervencion psicoldgica previa a las Intervenciones Quirurgicas Estéticas
que evaluen las expectativas y motivaciones de los que la solicitan, para
evitar o disminuir las frustraciones y reclamaciones. b) Mensurar la per-
tinencia de una intervencion psicoterapéutica, en ciertos casos, antes o
en vez de tal Cirugia. MATERIAL Y METODO: De enero de 2009 a junio de
2010 analizamos 78 demandantes de Cirugia Estética, mayores de edad,
remitidos/as al sospecharse motivaciones espurias y/o psicopatologias,
por Centros Privados y Cirujanos Especialistas de Cadiz y su Provincia. A
los 78 se les aplicd una Anamnesis y una Entrevista "ad hoc", el MMPI-2
y, segun cada caso, el BDI y/o el Cuestionario de Ideas Irracionales, el CBQ
y Escalas de Autoestima y Autoimagen. RESULTADOS: Solo en 6 sujetos
estimamos conveniente la Cirugia demandada. De los 72 sujetos restan-
tes, 12 presentaban cuadros ansiosodepresivos clinicos y fobias sociales
ajenos a su “problema estético”; 43 sujetos padecian claros problemas
de Autoestima y 17 presentaban dismorfofobias -en 8 casos casi deliroi-
des-. Ademas, 61 de los 72 casos evidenciaron expectativas despropor-
cionadas, fantasiosas o irreales hacia la Cirugia, pensando que después
de ser intervenidos” triunfarian en todo", “serian felices", “alcanzarian el
éxito"...etc. A estos 72, con trastornos psicoldgicos, se les aconsejo una
intervencion cognitivo-conductual prequirurgica, con especial énfasis en
el fortalecimiento de su autoestima y reconduccion de sus ideas irra-
cionales: 9 no la aceptaron; 11, tras recibirla, siguieron demandando la
Intervencion Quirtrgica y los 52 restantes no consideraron ya necesaria
la Cirugia Estética. CONCLUSIONES: A la luz de estos resultados, consi-
deramos que la exploracion psicoldgica previa a toda Cirugia Estética es
completamente aconsejable. En este marco, tal vez seria recomendable
incluso una legislacion similar a la que exige esta peritacion a los meno-
res de edad. Sobre todo en los casos en los que la demanda de Cirugia
Estética y/o Reconstructiva no esta recogida en los listados y protocolos
que -por ejemplo, el SAS- establece para estas situaciones.

P-63. MEJORAS CINENATROPOMETRICAS EN JOVENES
CON DISCAPACIDAD INTELECTUAL TRAS COMPLETAR
PROGRAMA DE ENTRENAMIENTO DE FUERZA EN CIRCUITO

ROSETY RODRIGUEZ, MA / ROSETY RODRIGUEZ, | / CAMACHO MO-
LINA, A / FORNIELES-GONZALEZ , G / PERY BOHORQUEZ, MT /
GARCIA GOMEZ, N / ROSETY-RODRIGUEZ , M / ORDONEZ , FJ /
ROSETY RODRIGUEZ, J / DIAZ ORDONEZ, A

ESCUELA DE MEDICINA DE LA EDUCACION FiSICA Y EL DEPORTE. UNI-
VERSIDAD DE CADIZ. PLAZA FALLA, 9 11003 CADIZ

OBJETIVO: Las personas con sindrome de Down se caracterizan por pre-
sentar debilidad muscular e hipotonia a pesar de que sus ocupaciones
laborales suelen ser de tipo mecanico. Para mejorar esta situacion se
suelen aplicar programas de entrenamiento de fuerza copiados de la po-
blacion general con malos resultados. Por todo ello este estudio se disefid
para aplicar un programa de entrenamiento de fuerza en circuito de 12
semanas especificamente disefiado para este grupo poblacional. MA-
TERIAL Y METODO: En nuestro estudio participaron 40 jovenes varones
(18-30 afos) con diagnostico citogenético de Sindrome de Down que se
distribuyeron aleatoriamente en un grupo experimental (n=30) y un gru-
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po control (n=10). Los participantes en grupo experimental desarrollaron
un programa de entrenamiento de fuerza en circuito con 6 estaciones,
durante 12 semanas, con 3 sesiones/semana. Las cargas de trabajo se
determinaron a partir del test de 8 repeticiones maximas (8RM). Habida
cuenta de la insuficiencia cronotrdpica de este grupo poblacional se uti-
lizd la ecuacion de Fernhall para determinar la Frecuencia Cardiaca Maxi-
ma (FCmax = 194.5 - 0.56 x edad) Para evitar lesiones todas las sesiones
fueron supervisadas por monitores con experiencia en este tipo de pro-
gramas. La masa libre de grasa se determind mediante impedanciometria
bioeléctrica (Tanita TBF-612). Para la comparacion de medias se recurrid
al test de la "t" de Student para datos apareados. Finalmente merece ser
destacado que nuestro protocolo respeto lo dispuesto en la Ley 14/2007
de 3 de julio de Investigacion Biomédica, habiendo sido aprobado por un
Comité de Etica Institucional. RESULTADOS: Tras completar el programa
de entrenamiento se observa una mejora significativa de la fuerza de
prension manual (p<0.05) y de la masa libre de grasa (p<0.05). Por el
contrario no se observaron cambios en el grupo control. Conclusion: Un
programa de entrenamiento de fuerza en circuito de 12 semanas mejora
la fuerza y composicion corporal de jovenes con discapacidad intelectual.
Futuros estudios en esta linea son aun necesarios.

P-64. SISTEMA PORTATIL PARA LA DETECCION DEL SiN-
DROME DE APNEA DEL SUENO

SANCHEZ MORILLO, DANIEL / LEON JIMENEZ, ANTONIO / CRESPO
FOIX, LUIS FELIPE

GRUPO DE INVESTIGACION DE INGENIERIA BIOMEDICA Y TELEMEDICINA
(IBT) ESCUELA SUPERIOR DE INGENIERIA UNIVERSIDAD DE CADIZ DA-
NIELMORILLO@UCAES C/ CHILE S/N 11003 CADIZ TEL. 956015709

INTRODUCCION: Los estudios domiciliarios tienen la capacidad potencial
de reducir costes. Por ello, el uso de soluciones portables de monitoriza-
cion capaces de ayudar en el diagnostico de la apnea del suefio ha sido
objeto de multiples revisiones en la literatura y foco en el desarrollo de
soluciones comerciales. En este trabajo se presenta un sistema novedo-
so basado Unicamente en un sensor de aceleracion. METODOLOGIA: El
sistema que se presenta esta fundamentalmente orientado a la adqui-
sicion y monitorizacion de diversas sefales fisioldgicas, por medio de la
extraccion y procesado de las componentes respiratoria, cardiaca y del
ronquido, a partir de las vibraciones recogidas por un sensor de acele-
racion ubicado de forma no invasiva sobre la cavidad supraesternal de
sujetos en posicion supina. Mediante técnicas de procesado digital de la
sefial, se calcularon los principales indices biomédicos empleados en los
nuevos enfoques de diagnosis de la apnea del suefio: tasa cardiaca, va-
riabilidad de la frecuencia cardiaca, actividad simpatica y parasimpatica,
ritmos respiratorios y sus variaciones, tasa de ronquidos, pitch asociado
a los ronquidos y aproximacion al flujo respiratorio. Estos parametros se
compararon con los mismos obtenidos mediante la prueba de polisom-
nografia, patrén de oro en el diagnostico del trastorno, y mediante un
micréfono de alta sensibilidad, todo ello empleando los mismos criterios
estadisticos. RESULTADOS: Del estudio comparativo de los resultados
obtenidos, se dedujo que los parametros calculados a partir del acele-
rometro presentaban una alta correlacion en relacion a los obtenidos
en los tests polisomnograficos. Para los indices de variabilidad cardiaca,
la correlacion superd el 80% en todos los casos (dominio temporal, fre-
cuencia, Poincaré). En el caso de la tasa respiratoria, se obtuvo una preci-
sion de +3 respiraciones/min en relacion al mismo parametro calculado
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a partir de la sefial de flujo aéreo proporcionada por un termistor nasal.
Finalmente, el pitch asociado a los ronquidos mostro una correlacion
superior al 90% en relacion al estimado a partir del micréfono externo.
CONCLUSIONES: El método que se propone es simple, portatil, de bajo
coste y puede resultar efectivo en la ayuda a la diagnosis del sindrome
de apnea hipopnea del suefio (SAHS) y de otros trastornos respiratorios.

P-65. INFECCIONES NOSOCOMIALES EN LA UNIDAD DE
MEDICINA INTERNA DEL HOSPITAL PUERTA DEL MAR

BUSATI PALMERO, M* DEL ROSARIO / GARCIA FERNANDEZ, M¢ FE-
LIX / VALDES QUINONES, BEGONA / FREIRE GOMEZ, M= JOSE

HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR .CADIZ

La infeccion nosocomial (IN) es definida como aquella que se adquiere
durante el ingreso hospitalario sin la evidencia que la infeccion estuviese
presente o en incubacion al momento del ingreso al hospital. Los objeti-
vos son analizar los factores intrinsecos y extrinsecos relacionados con
la Neumonia Nosocomial (NN), relacionar entre si los procesos invasivos,
conocer la prevalencia de NN en Medicina Interna (MI) | del HUPM vy rea-
lizar un protocolo de actuacion para prevenir las NN. Realizamos un es-
tudio descriptivo retrospectivo de prevalencia con los pacientes que han
ingresado en la unidad de Ml | en el periodo comprendido entre el 1 de
Enero al 31 de diciembre de 2009. Ingres6 un total de 524 pacientes de
los cuales 17 pacientes presentaron NN. Del total de la muestra (n=17)
13 eran hombres (76.5%), y el rango de edad el 52.9 %( de 30-60 afios).
El 41.2% ingresaron tras cirugia. El 70,6% tuvieron un ingreso previo
en UCI precisando el 91,64% VM de los que el 41.2% eran portadores
de tragueotomia. Segun los datos se demuestra que predomina el sexo
varén en edades comprendidas entre 30-60 afios, con ingreso previo en
UCI, una amplia mayoria con Ventilacién mecdnica, casi la mitad de ellos
con traqueotomia y con una elevada adiccion tabaquica.

P-66. ANTICOAQULACI()N EN PACIENTES CON IAM Y RE-
VASCULARIZACION MEDIANTE IMPLANTE DE STENTS

ESCOLAR CAMAS, VERONICA / GIRALDEZ VALPUESTA, ALBERTO /
DIAZ RETAMINO, ENRIQUE / CAMACHO JURADO, FRANCISCO JA-
VIER / LOPEZ BENITEZ, JOSE LUIS / PEDREGAL SANCHEZ, JOSE MA-
RiA / CASTILLO ORTIZ, JOSE / SANCHEZ MILLAN, PABLO / BARTO-
LOME MATEOS, DANIEL / VAZQUEZ GARCIA, RAFAEL

SERVICIO DE CARDIOLOGIA. HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR.
AVENIDA ANA DE VIYA N° 21 CADIZ CP 11009

OBJETIVOS: Las actuales guias de manejo del IAM aconsejan mantener
doble antiagregacion durante al menos un afo, se plantea un conflicto
cuando el paciente tiene necesidad de anticoagulacion por algun motivo
de forma concomitante. El objetivo de este estudio es analizar las com-
plicaciones del tratamiento conjunto de ambas entidades en la practica
clinica habitual de nuestro medio. MATERIAL Y METODOS:Incluimos a 31
sujetos con IAM (edad 67+9, 55% varones) y 60 pacientes con angor
estable/inestable sin elevacion enzimatica, sometidos a revascularizacion
percutanea en nuestro centro, mediante al menos un stent, tras un 1AM,
con la indicacion de anticoagulacion simultanea (61% por FA, 13% por
TEP...).Se dividieron en 3 grupos dependiendo del tratamiento prescrito
(triple terapia-anticoagulacion y doble antiagregacion-, doble antiagre-
gacion o anticoagulacion junto con un antiagregante), con una media
de seguimiento de 1Tmeses. Se compararon MACE (angor/IAM/necesidad



de revascularizacion y muerte), mortalidad global, mortalidad cardiaca,
hemorragias mayores, menores e ICTUS/fendmenos embolicos. RESUL-
TADOS: Son pacientes con multiples factores de riesgo cardiovascular
tales como HTA(42%), DM(35%), DLP(55%), IRC(26%) y anemia(29%).
El 48% tenia enfermedad multivaso, con revascularizacion completa el
649%; utilizandose stents farmacoactivos en un 67%. Se administro triple
terapia en el 55%, y los otros dos brazos del tratamiento suponian cada
uno un 23% de los pacientes. La frecuencia de MACE fue del 329, sin
ser significativamente mayor que los pacientes sin IAM. Comparando los
dos grupos de tratamiento, se observa una mayor tendencia a eventos
hemorragicos mayores en la triple terapia (13% vs 0% vs 0%) y mas
eventos isquémicos y embolicos (12% vs 0% vs 0%) en el grupo de un
antiagregante y un anticoaugulante, sin ser estadisticamente significa-
tivos. CONCLUSIONES: Los pacientes con IAM y necesidad de anticoagu-
lacion representan una poblacion con alta morbimortalidad, con mayor
tendencia a eventos isquémicos y embalicos en aquellos en los que se
retira la doble antiagregacion, y a sangrado en los pacientes con triple
terapia.

P-67. IN]'RODUCCI()N DEL CHECKLIST A LA UNIDAD DE
UROLOGIA

BANCALERO HERRERA, P / SILVA VERA, ME / HERRERA TORRES,
M / RAMOS RODRIGUEZ, JM / CASTRO DORANTES, MJ / JUAREZ
SOTO, A

UNIDAD DE GESTION CLINICA DE UROLOGIA, HOSPITAL DE JEREZ C/ CIR-
CUNVALACION S/N C.P.11407 JEREZ DE LA FRA. CADIZ

La OMS a través de la iniciativa "La Cirugia segura salva vidas", propone
como una de las soluciones para mejorar la sequridad del paciente qui-
rurgico el uso del checklist o lista de verificaciones a nivel operatorio. La
propuesta de la Unidad de Gestion Clinica del Hospital de Jerez es am-
pliar el uso del checklist a toda la Unidad de Hospitalizacion, garantizan-
dose asi que todos los profesionales adopten de forma sistematica unas
medidas de seguridad esenciales. Con ello conseguimos prevenir en la
medida de lo posible riesgos evitables que ponen en peligro el bienestar y
la vida de los pacientes uroldgicos. OBJETIVOS: - Garantizar la seguridad
del paciente uroldgico - Prevenir efectos adversos evitables - Establecer
una guia de actuacién comun de cada proceso urologico para todos los
profesionales RESULTADOS: Creacion de un checklist por cada proceso
asistencial urologico. En el poster se mostrara el "Checklist de la RTU de
vejiga- prostata”, el cual sera implantado en la Unidad, una vez que se
hayan elaborado todos los demas. MATERIAL Y METODO Para la elabora-
cion de la "Checklist RTU Vejiga-prostata” se ha empleado la Via clinica
RTU vejiga-prostata ya existente en la Unidad y creada bajo el consenso
de los diferentes profesionales de la misma. Ademas se ha realizado una
revision sistematica en diferentes metabuscadores con el fin de alcanzar
evidencia cientifica. CONCLUSIONES: Con esta nueva iniciativa se espera
que el resto de profesionales logren captar la importancia de trabajar
de forma sistematica y organizada y que promuevan en sus respectivas
unidades la creacion de checklist o listas de verificacion con el fin de
garantizar la sequridad del paciente.

P-68. ESTUDIO DE PREVALENCIA DE LOS TRASTORNOS
POR DEFICIT DE ATENCION CON/SIN HIPERACTIVIDAD
(TDAH) Y NEGATIVISTA DESAFIANTE (TND) EN NINOS DE 6
A 14 ANOS DE ANDALUCIA

LORA ESPINOSA, A* / DiAZ AGUILAR, MJ / HERGUETA LENDINEZ,

R / MENDOZA OLIVARES, N / HUMANES MARTIN, M / GONZALEZ
SANCHEZ, M [ VICENTE PINTOR, A / PEREZ GONZALEZ, O

C.SALUD PUERTA BLANCA. MALAGA. AVD GREGORIO DIEGO. 29004 MA-
LAGA. UNIDAD DE INVESTIGACION Y EFICIENCIA DEL DISTRITO SANITA-
RIO MALAGA. FUNDACION IMABIS. MALAGA.

OBJETIVOS: Conocer prevalencia y caracteristicas de TDAH y TND en nifios
6-14 afios de Andalucia. PERSONAS-METODO: Estudio epidemioldgico,
comunitario, transversal. AVALES: Consejeria Salud, Consejeria de Educa-
cién y Asociacion Pediatras Atencion Primaria de Andalucia. POBLACION
DIANA: Centros de primaria y primer ciclo de secundaria, alumnos 6 a 14
anos. Muestreo aleatorio por conglomerados: centros=74 (3.000 nifos).
Método: cuestionarios criterios DSM-IV y Performance-Vanderbil padres
y profesores, entrevista y exploracion clinicas. RESULTADOS: N=1963
(65.4%), H=529%, M=48%. Cumplimenta cuestionarios: madre=60.8%,
padre=9.29%, ambos=29.89%. Participacion provincial: Malaga 28,19%,
Sevilla 23,4%, Cadiz 17,9%, Jaén 9,3%, Huelva 7,6%, Cordoba 6,1%,
Almeria 4,4%, Granada 3,1%. Diagnosticados previamente 39(2%); en
tratamiento: farmacoldgico 22(1,12%), psicoldgico 16(0,81%), pedago-
gico escolar 62(3,15%), extraescolar 48(2,44%). Cumplen criterios TDAH-
DSM-IV-R informante Padres: 210 (M=131, F= 79)=10,6%; |A=4,5%,
HI=2,9%, C=3,2%. Informante Profesores: 266(198 hombres y 68 mu-
jeres)=13,5%; IA=8,6%, HI=1,8%, C=3%. Ambos: Prevalencia=4.56%
indice Kappa=0.27 (p<0.05*). 14% de nifios TDAH-HI v 8,7% de los nifios
TDAH-C pertenecen al grupo de menor estudios maternos (p=0.002), no
existe asociacion con el subtipo inatento puro. Prevalencia TND y Comor-
bilidad TDAH-TND: Informante padres: 123-6,26% (M=70, F=53) TND, 80
de ellos (65%) son TDAH. Informante profesor: 64-3,26%(M=>53, F=11)
TND, 53 de ellos (83%) son TDAH. Ambos 10 (0,5%). TND presente desde
primer ciclo de primaria. Rendimiento académico: Presentan bajo rendi-
miento en lectura 60,2% TDAH vs 15,9% no-TDAH, en escritura 72,2%
TDAH vs 21,3%no-TDAH, matematicas 60,5%TDAH vs 17,5%no-TDAH.
Rendimiento social: los nifios TDAH presentan problemas con sus iguales
45,4%, problemas para seguir instrucciones 66,1%, alteran la dinamica
de la clase 57,1%, problemas para terminar los trabajos 75,9%, proble-
mas de organizacion 81,5%, vs 8,9%, 8,1%, 9,9%, 13,3%, 14,9% para es-
tas mismas tareas en los nifios no-TDAH. CONCLUSIONES: Mayor impli-
cacion materna. Prevalencia-TDAH=4.56%, coincidente bibliografia del
entorno. Predominio: subtipo inatento, género hombre. Alta prevalencia
TND en todas las edades y ambitos. Correlacion estadisticamente signifi-
cativa TDAH con TND, y ambos con problemas de rendimiento académico
y social. Infradiagnostico e infratratamiento. Asociacion estadisticamen-
te significativa del subtipo TDAH-HI-C y menor nivel académico familiar.

P-69. CORRELACION ENTRE CONSUMO ANTIBIOTICOS DE
USO INTRAHOSPITALARIO Y RESISTENCIA BACTERIANA

GUTIERREZ FERNANDEZ, MJ / GONZALEZ MIRET, J / ZARAGOZA
GARCIA, M / PEREZ SANTOS, MJ / MERIDA DE LA TORRE, FJ

SERVICIO LABORATORIO. UGC. AREA SANITARIA SERRANIA DE MALAGA

OBJETIVOS: Describir y analizar la evolucion de las tasas de resistencia
bacteriana y el consumo de antibidticos durante el periodo compren-
dido 2007- 2009. MATERIAL Y METODO: Estudio retrospectivo realizado
en el drea hospitalaria durante un periodo de cuatro afios. El consumo
intrahospitalario de antibioticos se obtuvo a través del servicio de Far-
macia hospitalaria, usando como unidad técnica de medida de consumo
la DDDs (dosis diaria definida/1000 habitantes/dia) por 100 estancias/
dia. El estudio de resistencia bacteriana lo aporto el servicio de Microbio-
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logia. Los microorganismos estudiados fueron: Pseudomona aeruginosa
frente a imipenem, ceftazidima y gentamicina, Enterobacter spp frente
a ceftazidima, Escherichia coli frente a ciprofloxacino y aztreonam, Es-
cherichia coli y Klebsiella pnenumoniae productores de BLEA frente a
cefalosporina 3°, Staphylococco aureus frente a oxacilina y Enterococco
faecalis frente a ampicilina. RESULTADOS A. Evolucion del consumo de
antibioticos (DHD/100 estancias/dia): 1. A lo largo del estudio se observo
un aumento del consumo para Cefalosporinas 3° generacion (5.34 a 7.4),
imipenem ( 5.75 a 7,4) y para amoxicilina-clavulanico (16.99 a 18.9). B.
En relacion al porcentaje de resistencia encontrado con las diferentes
especies estudiadas, observamos un aumento de los S.aureus resistentes
a meticilina (MRSA)(23.48% a 34.68%) , aumento de E.coli productor
de BLEAS (10.38% 13.6%) .coli resistentes a Ciprofloxacino y un des-
censo K.pneumoniae productor de BLEA (23.49 a 34.68). CONCLUSIONES
1. El aumento de cepas resistentes deberia de correlacionarse con un
disminucion en el consumo de antibioticos, hecho que no se constata
en este estudio para determinados grupos de antibioticos( Ciprofloxa-
cino, amoxicilina-clavulanico e Imipenen). 2. El anlisis del consumo de
antibioticos y de las sensibilidades bacterianas, puede indicar que para
determinados antimicrobianos el aumento de su consumo repercute de
forma negativa en las tasas de sensibilidad. .

P-70. BACTERIEMIAS RELACIONADAS CON CATETERES
VENOSOS CENTRALES. RESULTADOS Y COMPARACIONES
MICROBIOLOGICAS ENTRE UCI Y HOSPITALIZACION EN UN
HOSPITAL DE Il NIVEL

CARRENO SANCHEZ, M.R. / POZO CORBALAN, M. / CANTERO HER-
NANDEZ, U. / PALOMO CARMONA, F. / GARCIA VIVAS, M.J. / VERA
BAZAN, J.M / JIMENEZ FERNANDEZ, M.S. | AVILES SANCHEZ, R. /
FERNANDEZ RODRIGUEZ, I.

HOSPITAL CLINICO UNIVERSITARIO VIRGEN DE LA VICTORIA. MALAGA.
SERVICIO DE MEDICINA INTENSIVA.

INTRODUCCION: El anélisis de bacteriemias relacionadas con catéteres
(BRC) demuestra en estudios realizados aumento de estancia hospita-
laria y de mortalidad en pacientes hospitalizados incluyendo criticos,
con impacto negativo econémico-social. OBJETIVO: Mejorar los cuida-
dos durante la insercion y mantenimiento de catéteres venosos centrales
(CVC), impulsar un registro para confirmar la BRC y conocer resultados
microbiologicos. MATERIAL Y METODO: De julio a septiembre de 2008 de-
sarrollamos para pacientes de larga estancia de UCl y de hospitalizacion
un protocolo con variables relacionadas con la insercion de CVC (con-
sentimiento informado, higiene adecuada, métodos barrera, desinfeccion
clorhexidina 29%), campo estéril amplio, preferencia subclavia y mante-
nimiento (fijacion catéter, eleccion aposito, cuidados punto de insercion,
conexiones, luces y equipos de infusion). Elaboramos un registro aso-
ciando motivos retirada catéter y diagnostico de BRC (resultados cultivo
puntas CVCy hemocultivos). RESULTADOS: Se registran 127 casos con un
total de 1270 dias de cateterizacion (9,1 dias pacientes/UCI frente a 11,4
en planta). La incidencia fue de 9,4 episodios de BRC por 1000 dias-CVC.
Quince aislamientos con 60% gérmenes Gram+ (8 Staf epid y 1 haem. )
y 40% Gram- (1 E.coli, 3 Klebs., 1 Ent aer. y 1 Ser. Marc.); el 53% (n=8)
de CVC-hospitalizacion con 629% Gram + frente a 47% (n=7) de CVC-UCl
con 57% Gram-+. CONCLUSIONES: La BRC muestra un mayor porcentaje
de gérmenes gram positivo tanto en pacientes de UCl como de hospita-
lizacion. Es necesario insistir en medidas de prevencion en el manteni-
miento del CVC dado la alta incidencia de estafilococo epidermidis.
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P-71. EPIDEMIOLOGIA DE LAS INFECCIONES URINARIAS
BACTERIANAS EN EL TRASPLANTE DE ORGANO SOLIDO
(COHORTE RESITRA)

VIDAL VERDU, ELISA / TORRE-CISNEROS CISNEROS, JULIAN / BLA-
NES, MARINO / MONTEJO, MIGUEL / CERVERA, CARLOS / SAN
JUAN, RAFAEL / LEN, OSCAR / CARRATALA, JORDI / CORDERO, ELI-
SA / BOU, GERMAN

HOSPITAL UNIVERSITARIO REINA SOFIA UNIDAD DE GESTION CLINICA
DE ENFERMEDADES INFECCIOSAS AVDA. MENENDEZ PIDAL S/N 14004
CORDOBA

INTRODUCCION: Las infecciones bacterianas del tracto urinario (IBTU)
constituyen una complicacion conocida en los receptores de un tras-
plante renal. Sin embargo, la informacion es escasa en el resto de los
trasplantes de organo solido (TOS). OBJETIVO: Conocer la epidemiologia y
factores de riesgo de las IBTU en los TOS. MATERIAL Y METODOS: Estudio
de cohorte, prospectivo, multicéntrico (cohorte RESITRA) realizado en 16
centros de la Red Espafiola para la Investigacion de la Infeccion en el
Trasplante (REIPI). Se incluyeron 4388 receptores de TOS (2052 renales,
1507 hepaticos, 404 cardiacos, 303 pulmonares y 122 pancreas/rifion)
y fueron sequidos desde septiembre 2003 a febrero 2005 (mediana de
360 dias; rango 0-720). RESULTADOS: Se observaron 249 episodios de
IBTU en 193 pacientes. La frecuencia de IBTU fue de 4.49% (193/4388). La
mayor frecuencia se observo en el trasplante renal (7.3%, 150/2052). El
83.19% de los episodios (207/249) fueron cistitis y 16.9% fueron pielone-
fritis (42/249). La infeccion recidivo en el 13% de los pacientes (25/193)
siendo mas frecuente la recidiva en el trasplante renal (14.7%, 22/150).
En el trasplante hepatico (64%), pancreas-rifion (50%) y corazon (50%),
las BUTI fueron muy frecuentes en el primer mes post-trasplante; sin
embargo, en el trasplante renal la distribucion fue mas homogénea a lo
largo del primer semestre. La mortalidad cruda en los 30 dias posteriores
a la IBTU fue del 4.19% (8/193). En ningun caso se considero que la muerte
estaba relacionada con la IBTU. La etiologia mas frecuente en todos los
trasplantes fueron las bacterias gram-negativas, sobre todo Escherichia
coli (57.8%; 144/249). Enterococcus sp, fue la bacteria gram-positiva
mas frecuentemente aislada (7,2%). Los factores de riesgo independien-
tes identificados en el andlisis multivariable fueron el trasplante renal o
pancreas-rinon (OR 4.02, 95%Cl 3.26-4.97, p 0.000), la edad (OR 1.01,
95%(Cl 1.005-1.018, p 0.000), el género femenino (OR 1.8, 95%Cl 1.5-2.2,
p 0.000), la diabetes (OR 1.02, 95%Cl 1.001-1.043, p 0.039) y la necesidad
de dialisis post-trasplante (OR 1.67, 95%Cl 1.34-2.06, p 0.000). CONCLU-
SIONES: La IBTU es una complicacion frecuente en el trasplante renal
pero no excepcional en otros trasplantes, de escasa mortalidad y gene-
ralmente relacionada con la nosocomialidad o los cuidados medico-qui-
rurgicos propios de estos pacientes. E. coli continua siendo la etiologia
mas frecuente, por lo que cada centro debe decidir el mejor tratamiento
empirico en base al andlisis de sus patrones de resistencia especificos.

P-72. VALORACIONES DENSITOMETRICAS EN MUJERES DE
45 A 65 ANOS.

PEREZ AGUILERA, J. / JIMENEZ HINOJOSA, D. / CANO GARCIA, P. /
RAYO GUTIERREZ, P. / PULIDO PENALVER, M.

CARRETERA DE FRAILES S/N-23680 -ALCALA LA REAL-JAEN

OBJETIVO: -Sensibilizar a la poblacion de la importancia que tiene la
adecuada prevencion de la osteoporosis para la salud. -Promover una
alimentacion saludable, rica en calcio y vitamina D.Practica de actividad
fisica adaptada a los distintos grupos de edad y género. -Posibilitar el



diagnostico de la O.P precoz. -Estudiar el calcio, que contiene el agua
de la red, en Alcald La Real. MATERIAL/METODOS: -Estudio descriptivo
transversal . -Realidacion de D.M.O , en Centro de Salud (Alcala la Real
) a 132 mujeres elegidas aleatoriamente entre 45 y 65 afios. -Criterios
para la definicion de osteoporosis segun los valores t-score: normal >
-1 ; osteopenia entre -1 y-2 ;osteoporosis < -2. Recogida de datos de
los siguientes parametros: edad, menopausia, ingesta de lacteos, ac-
tividad fisica, antecedentes familiares de fracturas, ingesta de agua de
red o embotellada . -Recomendaciones verbales y escritas encaminadas
a prevencion primaria de osteoporosis y caidas. RESULTADOS Al reali-
zar la D.M.O de articulaciones distales obtenemos: osteopenia en el 25%
(33),0steoporosis el 5% (6), en rango de normalidad estan el 70%(93). En
las 93 D.M.O que estan en rango de normalidad presentan menopausia el
69%.Ingesta de lacteos ,78%,2 o > 2 tomas diarias .Hacen ejercicio fisico
habitual el 59% ,el 89% beben agua de la red y el 119% embotellada el
11% tenian antecedentes familiares con fracturas el 89% no tenian ante-
cedentes. Agrupando los resultados de osteopenia y osteoporosis (39),el
85% presenta menopausia el 35% hacen ejercicio de forma habitual y el
85% 2 6 < 2 porciones de lacteos al dia, el 87% beben agua de la red y el
13% embotellada, el 44% tenian antecedentes familiares con fracturasy
el 56% no tenian antecedentes . CONCLUSION Es significativo el pequefio
porcentaje de osteopenia [osteoporosis. En nuestro estudio debido a que
el tamafio muestral es pequefo, sélo es significativa la variable de la
edad, como es habitual, en el desarrollo de la osteoporosis y osteopenia.
De estos 33 diagnosticos, 5 tienen edades comprendidas entre 45y 50
afios y 17 de 53 a 65 afos, resto edades distintas. El estudio del calcio
que contiene el agua de la red, en Alcald La Real , es elevado en relacion
al que contiene el embotellado, eso puede haber influido, en la buena
calidad de los huesos, de las mujeres de Alcald LaReal.

P-73. ANALISIS DE LOS INTENTOS DE SUICIDIO EN UN
HOSPITAL DE ALTA RESOLUCION

TORRES ORTEGA, CM / JIMENEZ HINOJOSA, D / GALAN PALOMI-
NO, RM / MOLINA MERCADO, A / ROSA JIMENEZ, A [ SARMIENTO
CALVO, T / PALOMINO BUENDIA, A / SALAZAR LOPEZ, FJ | DIAZ
VALDERRAMA, J / PASTOR FERNANDEZ, C

HOSPITAL DE ALTA RESOLUCION ALCAUDETE "EMPRESA PUBLICA HOS-
PITAL ALTO GUADALQUIVIR" CAMINO VIEJO DE LA FUENSANTA, 2. CP:
23660 ALCAUDETE (JAEN)

OBJETIVO: Describir y analizar las caracteristicas de la poblacién con in-
tento de suicidio que acude al Hospital de Alta Resolucion de Alcaudete.
MATERIAL Y METODOS: Estudio descriptivo, observacional y retrospectivo
en el que se analizaron todos los pacientes con intento de suicidio que
acudieron a nuestro hospital desde Enero de 2007 a Junio de 2010. El
estudio estadistico se realizd con el programa SPSS 15.0 RESULTADOS:
La poblacion estaba compuesta por 59 pacientes (73 % de mujeres y 27
% de varones) con una edad media de 41,5 (17,7) afios con un rango
entre 14y 89. No observamos diferencias estadisticamente significativas
en la edad media por sexos. El 54,9 % tenian pareja. Se recogieron 136
casos, lo que representa una tasa de 358 episodios/100.000 hab/afo. La
media de intentos fue de 2,3 (2,5) con un rango entre 1y 13 intentos, sin
diferencias estadisticamente significativas en relacion al sexo, al estado
civil 0 a la comunicacion previa del intento. Los dias de mayor consulta
fueron el domingo v el lunes, y el de menor el viernes. En cuanto a la
franja horaria la distribucion fue homogénea. Se produjeron mas casos

en invierno (37.5 %) y menos en otono (12.5 %). El mecanismo lesivo mas
frecuente fue la ingesta de farmacos (83.8 %). CONCLUSIONES. 1.La tasa
de incidencia de intentos de suicidio en nuestra zona de salud es elevada.
2.Se observa un predominio en edades jovenes y en poblacion femenina.
3.EI método autolitico mas empleado fue la intoxicacion medicamentosa.
4.En nuestra poblacion, el mayor nimero de intentos se concentro en
invierno, siendo el domingo vy el lunes los dias de mayor incidencia.

P-74. EXPOSICION A PLAGUICIDAS Y EFECTOS ADVERSOS
SOBRE LA SALUD EN POBLACION ANDALUZA: UN ESTUDIO
ECOLOGICO

ALARCON RODRIGUEZ, R / REQUENA MULLOR, M / GUILLEN ENRi-
QUEZ, J / MARIN MARTINEZ, P / SERRANO RAMIREZ, JL / HERNAN-
DEZ JEREZ, A | PLA MARTINEZ, A / LAYNEZ BRETONES, F / AVIVAR
OYONARTE, C / PARRON CARRENO, T*

DELEGACION PROVINCIAL DE SALUD ALMERIA. CTRA DE RONDA 101.
04701 ALMERIA

INTRODUCCION: La exposicion cronica a plaguicidas se ha asociado con
diferentes efectos adversos sobre la salud, entre ellos cancer, neurotoxi-
cidad (enfermedades neurodegenerativas), afectacion de la reproduccion
y del desarrollo, disrupcion endocrina y suicidio. Los datos de ventas de
plaguicidas en Espafia durante 2008 indican un total de 94.549 tonela-
das, de las cuales el 33% (31.163 toneladas) se utilizaron en Andalucia,
fundamentalmente con fines agricolas. Estos compuestos no se utilizan
de forma homogénea en todas las provincias sino que hay dreas de ma-
yor utilizacién y otras de menor. OBJETIVOS: Determinar la prevalencia y
la estimacion de riesgo de determinados tipos de cancer, alteraciones en-
docrinas, disfuncion ovarica, disfuncién testicular, psicosis, enfermedad
de Alzheimer, enfermedad de Parkinson, esclerosis multiple, polineuro-
patia, abortos, partos prematuros, malformaciones congénitas, bajo peso
al nacer e intentos de suicidio. MATERIAL Y METODOS: Se ha realizado
un estudio epidemioldgico descriptivo mapeando la distribucion de fre-
cuencias de diversas enfermedades en determinados distritos sanitarios.
La poblacion de estudio estd compuesta por todas las personas diag-
nosticadas con alguna de las enfermedades anteriormente citadas en
el periodo de estudio (1998-2005) utilizando el lugar de residencia en
Andalucia. En todo ese periodo se recogieron un total de 125,651 casos
a partir de registros hospitalarios (CMBD, conjunto minimo bésico de
datos). Las areas de estudio se clasificaron segun el numero de hectareas
dedicadas a la agricultura intensiva era superior o inferior a 1200 hecta-
reas (utilizada como punto de corte), que correspondian a areas de alta y
baja exposicion, respectivamente. Dentro de las dreas de alta exposicion
se incluyeron: Poniente de Almeria, Nijar (zona central de Almeria), sur de
Granada y costa de Huelva. Como areas de baja exposicion se incluyeron:
Axarquia (Malaga), costa noroeste de Jerez, Levante almeriense, nordeste
de Jaén, norte de Cordoba y norte de Sevilla. RESULTADOS: Las tasas de
prevalencia por 100,000 habitantes para cancer, alteraciones endocrinas,
disfuncion ovarica, disfuncidn testicular, psicosis, enfermedad de Alzhei-
mer, enfermedad de Parkinson, esclerosis multiple, polineuropatia, abor-
tos, partos prematuros, malformaciones congénitas, bajo peso al nacer
e intentos de suicidio fueron significativamente mas altas en las areas
de mayor exposicion que en las de menor exposicion. CONCLUSIONES:
El riesgo de cancer, alteraciones endocrinas, enfermedad de Alzheimer,
enfermedad de Parkinson, esclerosis multiple, abortos, partos prematu-
ros, malformaciones congénitas, bajo peso al nacer e intentos de suicidio
también fue mas alto en la poblacion residente en los distritos de alta
exposicion.
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P-75. PROGRAMA DE VIGILANCIA ESPECIAL DE INTOXICA-
CIONES AGUDAS POR PLAGUICIDAS EN LA PROVINCIA DE
ALMERIA: (2000-2010)

ALARCON RODRIGUEZ, R / REQUENA MULLOR, M / GUILLEN ENRIQUEZ J / MA-
RIN MARTINEZ, P / HERNANDEZ JEREZ, A | PLA MARTINEZ, A / LAYNEZ BRETO-
NES, F/ GOMEZ PEREZ, C / DELGADO RODRIGUEZ, M / PARRON CARRENO, T*
DELEGACION PROVINCIAL DE SALUD DE ALMERIA. CTRA. DE RONDA 101.
04701 ALMERIA

INTRODUCCION: El afio 2000 la Consejeria de Salud Andaluza desarrolla
a través del Sistema de Vigilancia Epidemioldgica (SVEA) un programa,
para conocer los casos y la epidemiologia de las intoxicaciones agudas
por exposicion ocupacional a plaguicidas, "Programa de vigilancia espe-
cial de intoxicaciones agudas por plaguicidas”(PVEIAP). Planteando con-
sequir la colaboracion y coordinacién de los servicios sanitarios para la
deteccion de dafios para la salud, evaluacion y la adopcion de medidas
de control. OBJETIVOS: Conocer el n° de casos y la epidemiologia de las
intoxicaciones agudas por plaguicidas en Almeria y provincia, debidas a
exposicion ocupacional. MATERIALES Y METODOS: Estudio descriptivo,
de las declaraciones de intoxicaciones por plaguicidas recogidas en el
SVEA en Almeria desde el 2000 hasta marzo del 2010. RESULTADOS: Pe-
riodo 2000-2010: 657 intoxicaciones, 129 el afio 2000, 157 el 2001, 118
el 2002, 68 el 2003, 85 el 2004, 22 el 2005, 20 el 2006, 19 el 2007, 24
el 2008 , 13 en el 2009 y 2 marzo 2010. Por Distritos sanitarios: 83.3%
en Poniente (zona con mayor n° Ha. Invernadas, 18.750), 14.5% Distrito
Almeria (7.514 Ha) y el 2.3% al Levante (con menor n° de Ha. Invernadas,
632 Ha). Edad media de los intoxicados: 38.1 afos + 15,04. Sexo: 90%
varones, 10% mujeres. Ocupacion principal: agricultura 63%. Proteccion
en el momento de la intoxicacion: 39% Porcentaje de casos con carnet
de manipulador: 54% Principales productos implicados: N-metil carba-
micos (37.5%), organofosforados (10.1%). Principal via de absorcion: cu-
tanea (252 casos) sequida de la cutaneo-respiratoria (120). Nacionalidad:
8290 espafioles. Causa: 82% ocupacionales, 109% autolisis, 3% confusion.
Distribucion de las intoxicaciones por lugar de ocurrencia. 79% inver-
nadero, 10% domicilio. Intoxicaciones anteriores: 29% habia tenido al
menos una. El 68,3% tras la atencidén en urgencias se deriva a su do-
micilio. CONCLUSIONES: EI PVEIAP es una importante herramienta para
el seguimiento de las intoxicaciones laborales por plaguicidas. EI perfil
del individuo intoxicado es vardn, de 38 afios, agricultor, que se intoxica
durante la fumigacion y que usa proteccion. La principal via de entrada
del tdxico fue la via cutdnea. Se evidencia un descenso progresivo del
numero de intoxicaciones.

P-76. EXPOSICION A PLAGUICIDAS COMO POSIBLE FAC-
TOR DE RIESGO AMBIENTAL EN EL CANCER DE VEJIGA

ALARCON RODRIGUEZ, R* / REQUENA MULLOR, M / GUILLEN EN-
RIQUEZ, J / HERNANDEZ JEREZ, A | PLA MARTINEZ, A | LAYNEZ
BRETONES, F / GOMEZ PEREZ, C / AVIVAR OYONARTE, C / DELGADO
RODRIGUEZ, M / PARRON CARRENO, T

UNIVERSIDAD DE ALMERIA. CTRA. SACRAMENTO S/N. 04120 LA CANADA
DE SAN URBANO. ALMERIA

INTRODUCCION: En Almeria el uso de plaguicidas ha aumentado de for-
ma muy importante a lo largo de las ultimas décadas, existiendo una
gran variabilidad dentro de la misma provincia. Esto ofrece la oportu-
nidad de poder estudiar la relacion que pueda tener el incremento en
el uso de los plaguicidas con las consecuencias sobre la salud de las
poblaciones, que estan expuestas. La existencia de areas muy delimita-
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das en cuanto al uso de plaguicidas permite estudiar diversas patologias
como el cancer de vejiga ya que son numerosos los estudios que avalan
la relacion de la exposicion a plaguicidas y el mencionado cancer Colli
JL, Kolettis PN.(2009) Blair A, Freeman LB.(2009) Cornelis C, Schoeters
G, Kellen E, Buntinx F, Zeegers M.(2009). OBJETIVOS: Determinar la pre-
valencia del cancer de vejiga en personas con exposicion ambiental y
laboral a plaguicidas. MATERIAL Y METODOS: Estudio epidemioldgico en
el que se han recogido, a través del Conjunto Minimo Basico de Datos
(CMBD) hospitalario, los casos de cancer de vejiga en el periodo de es-
tudio 1998-2009. En el estudio se han seleccionado distintas zonas de
la geografia almeriense, en virtud del numero de hectéareas dedicadas a
la agricultura intensiva. Areas de exposicion alta (superficie invernada
>1.000 Ha): Areas de exposicion baja: (superficie invernada <1.000 Ha).
RESULTADOS: De los 2.868 casos de cancer de vejiga recogidos, 2.337
corresponden a las areas de alta exposicion (lo que supone una tasa de
42,98 casos por 100.000 hab) y 531 casos corresponden a areas de baja
exposicion (tasa de 34,83 por 100.000 hab). Al comparar areas de alta
frente a baja exposicion a plaguicidas encontramos una OR de 1,24 con
un IC al 95% de 1,12-1,36 (p<0,001). CONCLUSIONES: Estos estudios no
permiten establecer relacion causal, pero ponen de manifiesto el riesgo
poblacional en su conjunto mayor 1,2 veces en las zonas de mayor uso
de plaguicidas que en la de un bajo uso.

P-77. ANALISIS DE LAS 'POLINEUROPATI'AS EN POBLACIO-
NES QUE HABITAN EN AREAS DE ELEVADO USO DE PLA-
GUICIDAS

ALARCON RODRIGUEZ, R* / REQUENA MULLOR, M / GUILLEN EN-
RIQUEZ, J / SERRANO RAMIREZ, JL / HERNANDEZ JEREZ, A | PLA
MARTINEZ, A / LAYNEZ BRETONES, F / GOMEZ PEREZ, C / AVIVAR
OYONARTE, C / PARRON CARRENO, T

UNIVERSIDAD DE ALMERIA. CTRA. SACRAMENTO, S/N. 04120LA CANADA
DE SAN URBANO. ALMERIA

INTRODUCCION: Se conoce como polineuropatia un proceso, genera-
lizado, generalmente distal, de instauracion gradual que afecta a los
nervios periféricos. De causa multiple, siendo las mas frecuentes diabé-
tica y toxicas, tanto por alcohol, productos quimicos de uso ambiental
y laboral como plomo o insecticidas, como por farmacos. El curso de la
enfermedad (agudo, subagudo, crénico) y el patron de afectacion (sen-
sitivo, sensitivomotor, motor), dependeran de la causa. Se han descrito
por numerosos autores polineuropatias por diversos plaguicidas: Orga-
noclorados (Lee EY, et al. 2006), organofosforados (Koc F, et al. 2009;
Paudyal BP.2008), carbamatos (Lotti M.2006) y avamectina (Sung YF et
al, 2009). Almeria posee zonas bien diferenciadas de cultivos intensi-
vos, con gran utilizacion de plaguicidas, ello permite realizar estudios
poblacionales zonificados. OBJETIVOS: Determinar si existe mayor grado
de polineuropatias en zonas de agricultura intensiva en la provincia de
Almeria. MATERIAL Y METODOS: Estudio epidemioldgico descriptivo, con
datos de la revision de las historias clinicas del servicio de neurologia del
hospital provincial de referencia, casos de polineuropatias en el periodo
2006-2008. En el estudio se han seleccionado distintas zonas de la geo-
grafia almeriense, en virtud del numero de hectareas dedicadas a la agri-
cultura intensiva. Areas de exposicion alta (superficie invernada >1.000
Ha: Poniente almeriense y Almeria Centro v Areas de exposicion baja:
(superficie invernada <1.000 Ha): Levante-Alto Almanzora. RESULTADOS
Numero total de polineuropatias: 672 (tasa de 38,6 por 100.000 hab) Por
sexo0: 60,4% hombres 39,60 mujeres Edad media 63,6 aflos+16,7 Tasa en
areas de alta exposicion: 43,2 por 100.000 hab Tasa en dreas de baja ex-
posicion: 22,3 por 100.000 hab OR 1,94 IC al 95%(1,53-2,45) y p<0,001,



al comparar areas de alta exposicion frente a areas de baja exposicion.
CONCLUSIONES: Si bien este tipo de estudios no permiten establecer re-
lacion causal resulta llamativo que el riesgo de padecer polineuropatias
de las personas que viven en zonas de elevado uso de plaguicidas sea casi
el doble de los que viven en dreas con un uso mas reducido.

P-78. PREVALENCIA DEL CANCER DE HIGADO, EN DOS Z0-
NAS CON DISTINTO NIVEL DE USO DE PESTICIDAS

ALARCON RODRIGUEZ, R* / REQUENA MULLOR, M / MARIN MAR-
TiNEZ, P / GUILLEN ENRIQUEZ, J / SERRANO RAMIREZ, JL / HER-
NANDEZ JEREZ, A / PLA MARTINEZ, A / LAYNEZ BRETONES, F /
DELGADO RODRiIGUEZ, M / PARRON CARRENO, T

UNIVERSIDAD DE ALMERIA. CTRA. SACRAMENTO S/N. 04120 LA CANADA
DE SAN URBANO. ALMERIA

INTRODUCCION: La relacion entre la exposicion a plaguicidas y cancer de
higado, se ha puesto de manifiesto con numerosos estudios, si bien es
cierto que la mayoria de ellos enfocados a exposiciones a productos Uni-
cos como plaguicidas arsenicales, Houten y Sonnesso, (1980), butoxido
de piperonilo o algunos fungicidas triazélicos, Kawai M, Saegusa Y, Jin M,
Dewa Y, Nishimura J, Harada T, Shibutani M, Mitsumori K.(2009) Anwar
WA, Khaled HM, Amra HA, EI-Nezami H, Loffredo CA. (2008) mientras
que son escasos los estudios en poblacion de zonas con uso elevado de
pesticidas, Jaga K, Dharmani C.(2005). Las caracteristicas de la provincia
de Almeria con dos zonas de uso muy diferenciadas permite estudiar
esta patologia. OBJETIVOS: Establecer la prevalencia del cancer de higado
en personas residentes en areas de agricultura intensiva. MATERIAL Y
METODOS: Estudio epidemioldgico en el que se han recogido, a través del
Conjunto Minimo Basico de Datos (CMBD) hospitalario, los casos de can-
cer de higado en el periodo de estudio 1998-2009. En el estudio se han
seleccionado dos zonas de la geografia almeriense, en virtud del nimero
de hectareas dedicadas a la agricultura intensiva. Areas de exposicion
alta (superficie invernada >1.000 Ha): Areas de exposicion baja: (super-
ficie invernada <1.000 Ha). RESULTADOS: De los 422 casos de cancer de
higado recogidos, 315 corresponden a las areas de alta exposicion (lo que
supone una tasa de 5,79 casos por 100.000 hab) y 107 casos correspon-
den a areas de baja exposicion (tasa de 7,01 por 100.000 hab). Al compa-
rar areas de alta frente a baja exposicion a plaguicidas encontramos una
OR de 0,83 con un IC al 95% de 0,66-1,03 (p>0,05). CONCLUSIONES: Las
caracteristicas de estos estudios no permiten controlar, las posibles va-
riables implicadas en una patologia tan multifactorial, pero de los datos
estudiados no se puede concluir que el vivir en zonas de uso elevado de
plaguicidas suponga un mayor riesgo de desarrollo de cancer de higado.

P-79. VISADO DE RECETA ELECTRONICA EN UN DISTRITO
SANITARIO. ANALISIS DE DENEGACIONES

FERNANDEZ MARTIN, CE
DISTRITO METROPOLITANO DE GRANADA

INTRODUCCION: El visado de recetas es la diligencia mediante la cual se
autoriza, para un paciente concreto, el que determinados medicamentos
y productos sanitarios puedan ser dispensados a cargo del SAS y es por
tanto un requisito previo a la dispensacion. Esta autorizacion se hace
en base a un informe clinico que debera incluir diagnostico, indicacion
precisa para la que se prescribe el medicamento o producto, pauta de
administracion y duracion del tratamiento. La indicacion que debera co-

rresponder obligatoriamente con las indicaciones aprobadas por el Mi-
nisterio de Sanidad y Consumo para las especialidades farmacéuticas y
con las establecidas por el 6rgano competente en el caso de productos
sanitarios. Con la implantacion de Receta electronica se agiliza esta di-
ligencia y es posible realizar el visado electronico a través de la intranet
corporativa para el tiempo indicado por su medico (inferior a un afo).
OBJETIVO: Evaluar los motivos y productos implicados en la denegacion
de visados en receta XXI en el Distrito Metropolitano (DM). PERIODO DE
ESTUDIO: De enero de 2009 a julio de 2010. METODOLOGIA Analisis des-
criptivo de los motivos de denegacion por grupo de medicamentos y
productos. RESULTADOS Se revisaron 8154 recetas electronicas de me-
dicamentos y productos que requieren visados. Se denegaron un total
de 1700 recetas (22% del total de recetas prescritas). Los motivos de
denegacion mas frecuentemente fueron: - Indicaciones no autorizadas:
40.5%. - Informe clinico (no presentado, no actualizado, incompleto):
25.8% - La receta XXI caducada: 8% - No coincide la pauta prescrita en
la receta con la indicada en el informe clinico: o Medicamentos: 1.7% o
Tiras reactivas de glucosa: 10% Los productos implicados en las dene-
gaciones: - Absorbentes de incontinencia urinaria y tiras reactivas de
glucemia capilar: 38% - Medicamentos para la enfermedad de Alzhei-
mer, antipsicoticos atipicos y clopidogrel: 37%. - Otros medicamentos:
25%. CONCLUSIONES En base a los resultados preliminares, la causa mas
importante de denegacion es la indicacion no autorizada, fundamen-
talmente en determinados grupos de medicamentos de alto indice de
prescripcion (Medicamentos para la enfermedad de Alzheimer, antipsi-
coticos atipicos y clopidogrel). Estos medicamentos se tramitan a través
del Hospital de referencia como "Medicamentos fuera de indicacion" En
consecuencia el visado debe considerarse un instrumento eficaz de ges-
tion y uso racional de los medicamentos prescritos a cargo del Servicio
Andaluz de Salud, garantizando que estos se utilizan en las indicaciones
y condiciones autorizadas.

P-80. RELACION ENTRE EL TAMANO DE LA POBLACION
ATENDIDA Y LOS PROBLEMAS EMOCIONALES EN LOS SER-
VICIOS DE URGENCIAS

RAMOS NAVAS-PAREJO, JM / ROLDAN MALDONADO, G / GARRIDO
MATEO, L / RAMOS RAMOS, MA / GUARDIA GARCIA, R [/ AVILA
VILLEGAS, R

DISTRITO SANITARIO GRANADA. C/ DR. AZPITARTE Ne 4, 42 PLANTA. (CO-
ORDINACION DE URGENCIAS)

OBJETIVOS: evaluar el sindrome del desgaste profesional y las manifes-
taciones ansiosas y depresivas de los profesionales que trabajan en los
Dispositivos de Cuidados Criticos y Urgencias (DCCU) de la provincia de
Granada y relacionarlas con el tamafo de la poblacion en la que se ubica
el punto de urgencias. MATERIAL Y METODOS: Se trata de un estudio des-
criptivo transversal, de ambito rural y urbano (multicéntrico). La muestra
fue de 301 profesionales (35% médicos, 30% enfermeros, 35% celadores
y conductores). De ellos, el 44"1% trabaja en DCCU situados en poblacio-
nes menores de 10.000 habitantes y el 55'9% en poblaciones mayores
de 10.000 habitantes. Se utilizé: el "Inventario de burnout de Maslach”
(Maslach Burnout Inventory, MBI; Maslach y Jackson, 1986), el “Inven-
tario de depresion de Beck" (Beck Depression Inventory, BDI; Beck, Rush,
Shaw y Emery, 1979) y el “Inventario de ansiedad de Beck" (Beck Anxiety
Inventory, BAI; Beck, Brown, Epstein y Steer, 1988). Ademas, se elaboro y
administré una entrevista semiestructurada, donde se registraron las va-
riables sociodemograficas (edad, categoria profesional, lugar de trabajo,
etc.). Andlisis estadistico: test Chi-cuadrado. RESULTADOS: Tras el analisis
estadistico se encontrd que el 4'4% de los profesionales que trabajan en
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poblaciones menores de 10.000 habitantes presentan desgaste profe-
sional, frente al 16'9% de los profesionales que trabajan en poblaciones
mayores de 10.000 habitantes (p= 0,001). Los profesionales que ejercen
su labor en poblaciones grandes (>10.000 habitantes) presentaron ma-
yores niveles de agotamiento emocional (el 32°7% puntud medio-alto
frente al 15720; p=0'002) y de despersonalizacion (el 53°7% puntuo
medio-alto frente el 44'7%; p=0'018), siendo éstos los que presentan
con mas frecuencia baja realizacion personal en el trabajo (28°9% versus
15'2%; p=0'015). Ademas, manifiestan mayor clinica ansiosa y depresiva
(p=0'009 y p=0'015) que aquellos que trabajan en poblaciones <10.000
habitantes. CONCLUSIONES: un porcentaje elevado de profesionales que
trabajan en el DCCU presenta niveles elevados en los 3 indicadores del
desgaste profesional (elevado agotamiento emocional, despersonaliza-
cion y baja realizacion personal en el trabajo).

P-81. ESTIMACI()N DEL CONSUMO DE MINERALES APOR-
TADOS SEGUN EL TIPO DE AGUA DE BEBIDA CONSUMIDA
EN UNA POBLACION INFANTIL

SEGOVIA , L. / MARISCAL ARCAS, M. / MONTEAGUDO , C. / PALA-
CIN ARCE, A. / PARDO VASQUEZ, M.I. /| HAMDAN , M. / RIVAS , A.
[ CABALLERO , M.L. / OLEA SERRANO, F

DPTO. DE NUTRICION Y BROMATOLOGIA-UNIVERSIDAD DE GRANADA.
CAMPUS DE LA CARTUJA S/N CP.18071 GRANADA.

INTRODUCCION El agua es el principal elemento constitutivo del cuerpo
y desemperfia importantes funciones vitales. Como el organismo humano
es incapaz de producir suficiente agua, deben proporcionarsele cantida-
des adecuadas por medio de alimentos, agua de bebida como tal y otras
bebidas incluidas en la dieta diaria. OBJETIVOS Estimar el consumo de
minerales aportados segun el tipo de agua de bebida consumida (agua
de la red o embotellada), en una poblacion infantil de Granada. MATE-
RIALY METODOS Poblacion. La muestra estudiada esta formada por 1070
sujetos, de edades comprendidas entre los 6 y 8 afios, escolarizados en
el area metropolitana de Granada. Recogida de datos. Se ha empleado
un cuestionario de habitos dietéticos y de frecuencia de consumo de
alimentos, para conocer el tipo de agua (de la red general, embotella-
da, marcas usadas) y estimar la cantidad de agua de bebida ingerida
al dia (numero de vasos). Composicion mineral del agua. Para conocer
la composicion del agua de la red de distribucion de Granada capital,
se han empleado las tablas de analisis semanal del agua realizado por
EMASAGRA, empresa de servicios del ciclo integral del agua de Granada.
Para conocer la composicion mineral de las aguas embotelladas se ha
utilizado la informacion del etiquetado nutricional de la marca Lanjaron,
que ha resultado ser la marca mayoritariamente empleada). El analisis
estadistico se ha realizado con el programa informatico SPSS version
15.0 (SPSS Inc,, Chicago, IL, USA), utilizando técnicas descriptivas (me-
dias, desviaciones estandar, test de distribucion de la normalidad) y ana-
lisis de la varianza (ANOVA). RESULTADOS El consumo medio del agua de
bebida en la poblacion estudiada es de 740 (295), lo que supone un 67%
del agua total ingerida. El aporte mineral derivado del consumo del agua
de bebida representa un porcentaje medio de 14.8% para el fltor, 3.8%
para el calcio y cantidades minoritarias para el resto de minerales, con
respecto a las recomendaciones dadas para dichos elementos (DRIs). Los
test estadisticos aplicados muestran diferencias estadisticamente signi-
ficativas entre el aporte mineral del agua de la red y el aporte mineral
del agua embotellada (p<0.001), excepto para el caso del fluor. CON-
CLUSION: EI consumo de agua de bebida se ajusta a la recomendacion.
El aporte de fluor permanece practicamente constante en los diferentes
tipos de agua estudiados, mientras que para el resto de minerales, dicho
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aporte depende del tipo de agua de bebida consumida.

P-82. ESTIMACIONES A 2007 Y PROYECCIONES A 2012
DE LA INCIDENCIA DE CANCER EN ANDALUCIA

PAYER , T / MARTINEZ GARCIA, C / GEA IZQUIERDO, E / MOLINA
PORTILLO, E / MOLINA MONTES, ME / SANCHEZ-CANTALEJO CAS-
TANEDO, J / MAYORAL , JM / DE ANGELIS , R / CAPOCACCIA , R/
SANCHEZ PEREZ, MJ

ESCUELA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA REGISTRO DE CANCER DE GRA-
NADA CAMPUS UNIVERSITARIO DE CARTUJA. CUESTA DEL OBSERVATO-
RIO 4 18080 GRANADA

Payer T, Martinez C, Gea E, Molina E, Molina ME, Sanchez-Cantalejo J,
Mayoral JM, de Angelis R, Capocaccia R, Sénchez MJ. Registro de Cancer
de Granada. Escuela Andaluza de Salud Publica. CIBER de Epidemiolo-
gia y Salud Publica (CIBERESP); Secretaria General de Salud Publica y
Participacion. Consejeria de Salud. Junta de Andalucia; National Centre
for Epidemiology, Surveillance & Health Promotion, Department of Can-
cer Epidemiology, Health Institute (Istituto Superiore di Sanita), Rome,
Italy OBJETIVO: Estimar la incidencia del total del cancer, excepto piel no
melanoma, y de los canceres mas frecuentes en hombres y mujeres en
el aflo 2007 en Andalucia, y realizar proyecciones de la incidencia para
el afio 2012. MATERIAL Y METODOS: Fuentes de informacion: 1) Insti-
tuto Nacional de Estadistica: poblacion de Andalucia segun sexo, edad
y afio de calendario, para el periodo 1981-2007; defunciones por cual-
quier causa, para el total de cancer, y especificas por localizacién ana-
tomica (colon-recto, pulmon, mama en mujeres, y prostata) en personas
residentes en Andalucia; 2) European Cancer Registry- based Study of
Survival and Care of Cancer Patients (EUROCARE): supervivencia relativa
estimada para Espafia, para el total del cancer y para las localizacio-
nes anatomicas estudiadas. Para la estimacion de la incidencia en el afio
2007 vy las proyecciones hasta el 2012, se utilizo el método MIAMOD
(Mortality and Incidence Analysis MODel), que estima la morbilidad re-
lativa a enfermedades cronicas, como el cancer, a partir de la mortalidad
y la supervivencia relativa. RESULTADOS: En Andalucia, para el total del
cancer, excepto piel no melanoma, el numero estimado de casos nuevos
para el afio 2007 fue de 30.000, lo que corresponde a unas tasas brutas
de incidencia de 421 por 100.000 hombres y 334 por 100.000 mujeres.
Para el afio 2012 el numero estimado de nuevos casos fue de 32.300
y las tasas brutas de incidencia de 428 y 379 por 100.000 hombres y
mujeres, respectivamente. Se detectd un aumento de la incidencia esti-
mada para 2012 de los dos canceres mas frecuentes en hombres (pros-
tata, tasa bruta: 149 por 100.000) y mujeres (mama, tasa bruta: 141 por
100.000). CONCLUSIONES: En Andalucia, entre 2007 y 2012, se observo
un aumento de la incidencia estimada de cancer en ambos sexos. Estas
estimaciones constituyen la aportacion mas reciente a disposicion de
las Autoridades Sanitarias, quedando patente la necesidad de establecer
y mantener programas para la vigilancia y control del cancer en la po-
blacion andaluza. Financiacion: Cofinanciado por el Fondo Europeo de
Desarrollo Regional y la Consejeria de Economia, Innovacion y Ciencia de
la Junta de Andalucia (CTS-3935, CTS-177).

P-83. TENDENCIAS TEMPORALES DE LA INCIDENCIA DE
CANCER EN LA PROVINCIA DE GRANADA, 1985-2005

MOLINA PORTILLO, E / GEA IZQUIERDO, E / CHANG CHAN, Y / MAR-
TINEZ GARCIA, C / SANCHEZ-CANTALEJO RAMIREZ, E / MOLINA



MONTES, ME / SANCHEZ-CANTALEJO CASTANEDO, J / SANCHEZ
PEREZ, MJ

ESCUELA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA REGISTRO DE CANCER DE GRA-
NADA CAMPUS UNIVERSITARIO DE CARTUJA. CUESTA DEL OBSERVATO-
RIO 4 18080 GRANADA

Molina E, Gea E, Chang Y, Martinez C, Sanchez-Cantalejo E, Molina ME,
Sanchez-Cantalejo J, Sdnchez MJ Registro de Cancer de Granada. Escuela
Andaluza de Salud Publica CIBER de Epidemiologia y Salud Publica (CIBE-
RESP) OBJETIVOS: Analizar las tendencias temporales de la incidencia de
cancer en la provincia de Granada en el periodo 1985-2005, para el total
del cancer vy los seis canceres mas frecuentes en ambos sexos. MATERIAL
Y METODOS Disefio: Estudio descriptivo transversal de base poblacional.
Fuentes de informacion: Registro de Cancer de Granada, un registro de
cancer de poblacion, que abarca una poblaciéon aproximada de 880.000
habitantes. Se identificaron los casos de cancer invasivo en personas
residentes en la provincia de Granada, diagnosticadas por primera vez
durante el periodo 1985-2005. Los canceres estudiados se codificaron
segun la CIE-10. El analisis de las tendencias se realizd mediante regre-
sion loglineal (Joinpoint regression), estimando el Porcentaje de Cambio
Anual (PCA) y sus puntos de inflexion. Se presentan las tendencias de las
tasas estandarizadas (poblacion estandar europea), seguin sexo y locali-
zacion anatomica. RESULTADOQS: Para el total del cancer, incluyendo el
cancer de piel no melanoma, se observd un incremento estadisticamente
significativo de la tendencia en ambos sexos, con un PCA de 1,7% (IC
95%: 1,3-2,1) en los hombres y de 2,4% (IC 95%: 1,9-2,8) en las muje-
res. Para los canceres mas frecuentes se detecté también un incremento
estadisticamente significativo de las tendencias de la incidencia: cancer
de piel no melanoma, colon-recto, vejiga urinaria y préstata en hombres
y piel no melanoma, colon-recto, pulmén y mama en mujeres. Unica-
mente para el cancer de pulmdn en los hombres se observéd un punto de
inflexion en la tendencia de la incidencia, detectandose un incremento
de la misma hasta el afio 1994 (PCA: 2,7%), a partir del cual se produce
un descenso (PCA: 2,0%), ambos estadisticamente significativos. En mu-
jeres se produce una estabilizacion de las tendencias del cancer de vejiga
urinaria en todo el periodo. CONCLUSIONES: En la provincia de Granada
durante el periodo 1985-2005 la incidencia total de cancer aumento sig-
nificativamente en hombres y mujeres. Se presentan patrones especificos
para cada localizacion anatdmica y sexo, observandose unicamente un
punto de cambio en la tendencia del cancer de pulmdn en los hombres.
Financiacion: Cofinanciado por el Fondo Europeo de Desarrollo Regional
y la Consejeria de Economia, Innovacion y Ciencia de la Junta de Anda-
lucia (CTS-3935).

P-84. LA TOMA DE DECISIONES EN HOMBRES Y MUJERES
ANTE LOS SINTOMAS DE CARDIOPATIA ISQUEMICA: UN ES-
TUDIO DESCRIPTIVO

BOLIVAR MUNOZ, J / GEA IZQUIERDO, E / DAPONTE CODINA, A /
MARTINEZ CASSINELLO, R / TORRES RUIZ, JM | PASCUAL MARTI-
NEZ, N / ROSSELL ORTIZ, F / REINA TORAL, A / MARTIN CASTRO, C

ESCUELA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA. CAMPUS UNIVERSITARIO DE
CARTUJA, CUESTA DEL OBSERVATORIO, 4 APDO DE CORREQS 2.070 GRA-
NADA 18080 ESPANA

OBJETIVO: Describir las caracteristicas del entorno, los pensamientos en
el momento de inicio de los sintomas, asi como describir las actuaciones,
el transporte utilizado en hombres y mujeres con cardiopatia isquémica
examinando las diferencias entre ambos sexos. Este trabajo forma parte

de uno mas amplio cuyo objetivo es identificar los factores asociados a
la forma de acceso sanitario en personas con Sindrome Coronario Agudo
(SCA) en Andalucia. METODOS: Estudio transversal descriptivo con da-
tos obtenidos por encuesta telefonica realizada en septiembre del 2008
a 229 mujeres y 421 hombres ingresados en las Unidades de Cuidados
Intensivos de 16 hospitales publicos de Almeria, Granada, Jaén y Malaga
entre el sequndo semestre de 2006 y marzo de 2008 con diagndstico al
alta de SCA. El disefio del cuestionario se realizd a partir de la revision
efectuada sobre la evidencia cientifica y de los resultados obtenidos en
estudios previos realizados con metodologia cualitativa. RESULTADOS:
La edad media de los hombres es de 63 afios y en mujeres es de 68 afios.
El 31,4% de los hombres y el 25,4% de las mujeres sabian que era un
infarto o una "dolencia de corazon" (p<0,001). EI 27,4% de las personas
lo primero que hace es telefonear o desplazarse en busca de familiares,
amistades o gente vecina. La decision de recibir asistencia médica, en el
40,1% de los hombres y el 50,7% de las mujeres (p<0,005), y la decision
sobre el medio de transporte a utilizar, en el 53,6% y el 69,6% respec-
tivamente (p<0,001), es tomada por otras personas distintas a quienes
padecen los sintomas. El 55,69% de los hombres utiliza como primer me-
dio el transporte particular, de éstos el 9,19% conducian ellos mismos. En
las mujeres, el primer medio también es el transporte propio 51,3%, si
bien sélo en el 0,9% de los casos conducen ellas mismas. Las diferen-
cias entre hombres y mujeres en el primer medio de transporte utilizado
son estadisticamente significativas (p<0,01). Un 35,8% de las personas
utilizan dos medios de transporte. CONCLUSIONES: La respuesta ante
sintomas sugerentes de un posible SCA no se ajusta a las recomendacio-
nes clinicas. La variabilidad de actuaciones encontradas y las diferencias
entre hombres y mujeres, tanto en la apreciacion del cuadro como en su
resolucion, sugieren una falta de informacion clara sobre como actuar al
respecto y la necesidad de ahondar en el conocimiento de inequidades
entre hombres y mujeres para identificar oportunidades de mejora en
ambos sexos.

P-86. CANCER DE MAMA EN LA MUJER EN LA PROVINCIA
DE GRANADA: INCIDENCIA Y TAMANO TUMORAL EN EL
MOMENTO DEL DIAGNOSTICO

SANCHEZ-CANTALEJO CASTANEDO, J / CHANG CHAN, YL / MAR-
TINEZ GARCIA, C / SANCHEZ-CANTALEJO RAMIREZ, E / MOLINA
PORTILLO, E / MOLINA MONTES, ME / SANCHEZ PEREZ, MJ

ESCUFLA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA REGISTRO DE CANCER DF GRA-
NADA CAMPUS UNIVERSITARIO DE CARTUJA. CUESTA DEL OBSERVA-
TORIO 4, 18080 GRANADA. Y CIBER EPIDEMIOLOGIA Y SALUD PUBLICA
(CIBERESP)

OBJETIVOS: 1) Determinar la incidencia de cancer de mama femenino en
la provincia de Granada en el afio 2005, y 2) Conocer el tamario tumoral
en el momento del diagndstico, segun grupos de edad. MATERIAL Y ME-
TODOS: Estudio descriptivo transversal de base poblacional, que incluye
mujeres residentes en la provincia de Granada diagnosticadas por prime-
ra vez de cancer de mama invasivo en 2005. Fuentes de informacion: a)
Registro de Cancer de Granada, para la identificacion de los casos y ex-
traccion de informacion basica, b) historias clinicas de centros sanitarios
publicos y privados de Granada, para la recogida de informacion comple-
mentaria sobre tamafio tumoral y otras variables. Variables: edad, fecha
de diagnostico, diagndstico anatomopatoldgico, base del diagnéstico,
tamario del tumor (T) clinico o postquirtrgico, segun TNM 62 edicion,
tratamiento. Analisis: numero de casos nuevos, tasa de incidencia bruta
y estandarizada por la poblacion europea, distribucion de frecuencias del
tamario tumoral, para el total de los casos y segun grupos de edad (<50,
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50-64, 65-74 y > 75 afos). RESULTADOS: En Granada, en el afio 2005,
se diagnosticaron 325 casos nuevos de cancer de mama invasivo, repre-
sentando una tasa bruta y estandarizada de 74 y 68 x 100.000 mujeres,
respectivamente. La frecuencia de tumores < 2 cm (T1) fue del 42% vy la
de tumores localmente avanzados (T4) del 11%; en un 3% no se pudo
conocer el tamafio del tumor. En un 72% se pudo reconstruir el tamafio
tumoral postquirurgico (pT); en el 28% restante, en los que la quimiote-
rapia y/o radioterapia precedieron a la cirugia o que no fueron operados,
se codifico el T clinico (cT). En las mujeres de 50-64 afios, poblacion diana
del Programa de Deteccion Precoz del Cancer de Mama, algo mas de la
mitad de los casos (52%) correspondia a tumores T1y un 33% a tumores
de entre 2y 5 cm (T2). El 8% de los canceres en las menores de 50 afnos
se diagnosticaron como T4. CONCLUSIONES: En Granada, el cancer de
mama fue el mas frecuente entre los canceres de la mujeres en el afio
2005, si se exceptua el cancer de piel no melanoma. El 80% de los casos
se diagnosticaron con un tamario tumoral < 5 cm (T1-T2). En las mujeres
jovenes (< 50 anos) el 8% de los casos se diagnosticaron como T4, lo
que puede deberse, entre otros factores, a la mayor agresividad de los
tumores. Financiacion: Fondo Europeo Desarrollo Regional, Ministerio de
Ciencia e Innovacion, Instituto de Salud Carlos IIl (P107/0724)

P-87. FRACTURA DE CADERA Y EVOLUCION DE LA AUTO-
NOMIA PERSONAL EN LOS 3 MESES POSTERIORES

ARIZA VEGA, P / OLMEDO REQUENA, R / MADRIGAL CUETO, R /
PINEDA ZAFRA, |

HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DE LAS NIEVES REHABILITACION Y
TRAUMATOLOGIA CARRETERA DE JAEN 18013 GRANADA

OBJETIVOS: Determinar el grado de dependencia funcional que presenta
una persona tras sufrir una fractura de cadera. Conocer el grado de recu-
peracion al mesy a los tres meses posteriores a la intervencion quirurgica.
Determinar las principales dreas o actividades afectadas funcionalmente.
MATERIAL Y METODOS: Estudio de Cohortes llevado a cabo en el area
de referencia del Hospital Neurotraumatoldgico de Jaén entre los meses
de Febrero y Septiembre de 2009. Con los 184 pacientes mayores de 65
afos, intervenidos quirtrgicamente tras sufrir una fractura de cadera. La
variable principal es el grado de dependencia funcional, medido a través
de la Medida de la Independencia Funcional (MIF). Las otras variables
contempladas son de caracter sociodemografico y clinico-asistenciales.
Todos los datos se obtuvieron a través de la historia clinica del paciente y
de las entrevistas estructuradas con los pacientes y familiares. Se realizd
un analisis descriptivo y se calcularon frecuencias absolutas y relativas
para variables cualitativas y medidas de tendencia central y dispersion
para variables cuantitativas con el SPSS 15.0. RESULTADOS: La poblacion
estudiada presenta una edad media de 81,81 afos (DE 6,6), el 81% de
los casos son mujeres y en su mayoria sin estudios aunque saben leer
y escribir (52,7%). Porcentualmente presentaban un nivel de indepen-
dencia del 78,48% previo a la fractura de cadera. Este porcentaje se vio
reducido al 38,29% en la primera semana posterior a la operacion, y se
recuperd hasta el 55,419% al mes de la intervencion, y hasta el 64,84%
a los tres meses posteriores. En cuanto a las principales areas afectadas,
destacan la locomocion, las transferencias y los cuidados personales.
CONCLUSIONES:La fractura de cadera ocasiona una notable pérdida de
funcionalidad que se mantiene incluso a los tres meses posteriores de la
intervencion quirurgica. Y esta pérdida funcional afecta principalmente a
la locomocion, las transferencias y los cuidados personales.

P-88. SEGUIMIENTO DE LAS RECOMENDACIONES EURO-
PEAS PARA LA PREVENCION SECUNDARIA TRAS INFARTO
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AGUDO DE MIOCARDIO CON ELEVACION DEL SEGMENTO
ST

CHINCHILLA FERNANDEZ, MI / AZNARTE PADIAL, P / PEREZ VICEN-
TE, S / ZARZUELO ZURITA, A [ CALLEJA HERNANDEZ, MA

HUVN DE GRANADA. SERVICIO DE FARMACIA. AVDA DE LAS FUERZAS
ARMADAS S/N. 18014 GRANADA

OBJETIVOS: Analizar las prescripciones emitidas al alta hospitalaria en
pacientes que han sufrido infarto agudo de miocardio con elevacion del
segmento ST (IAMCEST) en comparacion con los datos publicados a nivel
europeo en base al sequimiento de las recomendaciones establecidas por
la Sociedad Europea de Cardiologia (ESC). MATERIAL Y METODOS: Estudio
descriptivo, observacional, trasversal que incluye todas las prescripciones
realizadas a pacientes sometidos a angioplastia coronaria transluminal
percutanea (ACTP) tras IAMCEST en un hospital andaluz de tercer nivel
entre agosto 2005 v julio 2007. Se cuantificaron todas las prescripciones
de antiagregantes, betabloqueantes, inhibidores de la enzima converti-
dora de angiotensina (IECA), antagonistas de receptores de angiotensina
I (ARA 1) y estatinas, incluidas en los informes de alta hospitalaria (IAH).
Se compararon los resultados obtenidos con los publicados en el estudio
EUROASPIRE Ill, llevado a cabo en 22 paises europeos en el mismo pe-
riodo tiempo valorando el sequimiento de las directrices de prevencion
secundaria establecidas a nivel europeo vigentes en ese momento. RE-
SULTADOS: El numero de pacientes incluidos fue 287, 74,2% hombres
y 25,8% mujeres. Segun lo indicado en los informes de alta analizados,
48,4% sufria hipertension, 39,7% hipercolesterolemia y 27,2% diabetes.
39,7% admitid ser fumador y el 13,2% se identificaron como obesos. Del
total de IHA analizados se cuantificé que la prescripcion de antiagregan-
tes se realizd en 99,3% de los pacientes, utilizandose acido acetilsalicilico
(AAS) en 95,8% e indicandose doble antiagregacion con AAS vy clopi-
dogrel en 91,90%, con una duracion mayoritaria de 6 meses (50,0%).
El porcentaje de pacientes que recibié betabloqueantes fue de 89,5%
utilizandose mayoritariamente atenolol (55,5%) y carvedilol (28,8%). La
utilizacion de IECA alcanzo al 74,2% de los pacientes, siendo del 94,4%
en el subgrupo de pacientes con fraccion de eyeccion del ventriculo iz-
quierdo (FEVI) < 40% y 78,7% en caso de infarto anterior y/o extenso. La
prescripcion de ARA-II sélo se identificd en el 2,85% de los pacientes in-
cluidos. La indicacion de estatinas alcanzo al 84,6% de los pacientes con
una utilizacion mayoritaria de atorvastatina (92,7%). La comparacion de
los resultados globales de la encuesta EUROEASPIRE IIl con los obtenidos
por los cardiologos de nuestro hospital mostraron la siguiente tenden-
cia: antiagregantes (919% vs 99,3%), betabloqueantes (80 vs 89,5%), IECA
(7190 vs 74,2%) y estatinas (78% vs 84,5%). CONCLUSIONES: La adheren-
cia a las recomendaciones farmacoldgicas establecidas por la ESC para
la prevencion secundaria del IAMCEST en nuestro hospital es superior al
global de sequimiento encontrado a nivel europeo.

P-89. PROGRAMA CUIDATE: EFECTOS SOBRE LA RESIS-
TENCIA MUSCULAR Y LA FATIGA DE UN PROGRAMA DE
FISIOTERAPIA SOBRE MUJERES TRATADAS POR CANCER
DE MAMA

CANTERARERO VILLANUEVA, | / FERNANDEZ LAO, C / DiAZ RODBI'-
GUEZ, L / SANCHEZ SALADO, C / DEL MORAL AVILA, R / MENJON
BELTRAN, S / ARROYO MORALES, M

ESCUELA UNIVERSITARIA DE CIENCIAS DE LA SALUD. AVDA. MADRID S/N
18071 GRANADA



OBJETIVO: Comprobar si una mejora de la resistencia muscular abdomi-
nal inducida por un programa de fisioterapia de 8 semanas se asocia a
un descenso de la fatiga inducida por el cancer de mama. MATERIAL Y
METODOS: Se seleccionaron 76 mujeres tratadas de cancer de mama en
estadio la Illa, que presentaban niveles medios y altos de fatiga medidos
a través de la escala de Piper y que no presentaban enfermedades con-
comitantes. Las participantes fueron asignadas de manera aleatoria para
participar en un programa de fisioterapia durante ocho semanas (n=32),
con una frecuencia de tres sesiones por semana en dias no consecutivos,
o0 para ejercer como grupo control (n=35). El programa de fisioterapia
consistio en cinesiterapia activa orientado al desarrollo de la resistencia
y fuerza muscular, resistencia cardiorrespiratoria, movilidad articular y
la coordinacion, se trabajaba la estimulacion de la musculatura tonica
postural y del suelo pélvico y la propiocepcion a diferentes niveles del
esquema corporal. Los de recuperacion En la ultima parte del programa
se realizaban 10 minutos de ejercicios de recuperacion activa suaves y
estiramientos especificos de la musculatura mas demandada durante
la sesion previa. Posteriormente se aplicaban 10 minutos de maniobras
de masoterapia, finalizando con 10 minutos de técnicas de relajacion
y visualizacion. Se utilizo como variable principal la subescala de fati-
ga percibida del perfil de estado de animo (POMS) de McNair y como
variable secundaria la fuerza-resistencia abdominal a través del test de
McQuade. RESULTADOS: El analisis de la varianza mostr6 una interac-
cion tiempo*intervencion significativa para la subescala de fatiga (F=8.2,
P<0.01) y el test de McQuade (F=12.2, P<0.001). La covariables utilizadas
como posibles confusoras (estadio tumoral, edad, tiempo desde finalizar
el tratamiento y tipo de intervencion quirdrgica) no mostraron influencia
en los resultados. La reduccion en la fatiga percibida por las pacientes
mostré una correlacion significativa (r=0.355, p<0.05). El analisis de re-
gresion simple mostrd un relacién significativa entre la fatiga y la resis-
tencia abdominal (B corregido= 0.-35, t= 2.012, p<0.05). CONCLUSION:
La mejora producida por un programa de fisioterapia de 8 semanas sobre
la resistencia de la musculatura abdominal se relaciona con una reduc-
cion de la fatiga inducida por el tratamiento oncoldgico.

P-90. EVIDENCIA CIENTIFICA EN EL ABORDAJE DE LA
LUMBALGIA MECANICA INESPECIFICA CRONICA CON TE-
RAPIAS MANUALES

GARCIA MESA, CB / DOMINGUEZ MARTIN, E / DOMINGUEZ MAR-
TiN, MA

UNIVERSIDAD DE GRANADA

OBJETIVOS: Recoger la evidencia cientifica surgida en los afios posterio-
res a la publicacion de la version espafiola de la Guia Cost B13 y argu-
mentar la necesidad de la terapia manual en el abordaje de la lumbalgia
cronica. MATERIAL Y METODOS: Se ha llevado a cabo una exhaustiva
busqueda en las bases de datos Scopus, PubMed, ISI web of Science y
otras fuentes, incluyendo las palabras clave chronic low back pain, ma-
nual therapy, spinal manipulative therapy, osteopathic manipulative
treatment, meta-analysis, systematic review, randomized controlled trial.
Tras aplicar los criterios de inclusion (Revisiones sistematicas, meta-ana-
lisis y ensayos clinicos controlados, Escritos en inglés, espafiol y francés,
Publicados desde 2005 a la actualidad, Analicen variables consideradas
relevantes en el abordaje de la lumbalgia cronica, consideradas como
tales: intensidad del dolor, grado de incapacidad, nivel de calidad de vida
o0 absentismo laboral/retorno al trabajo, obtuvimos 99 referencias de los
que se prosiguio a la lectura de resumenes y seleccion de aquellos arti-
culos que se refieren a lumbalgia crénica inespecifica y que incluian la
terapia manual como variable independiente. RESULTADOS: Se obtuvie-

ron finalmente 15 ensayos clinicos controlados, con un total de 2394
participantes y 3 revisiones sistematicas a texto completo. Se procedid a
evaluar la calidad cientifica de los trabajos seleccionados clasificandose
como "de alta calidad" o "de baja calidad" metodoldgica. En funcion de la
calidad metodoldgica obtenida, se fueron clasificando las aseveraciones
aportadas por cada estudio en 4 niveles de evidencia, correspondiendo
los niveles Ay D, respectivamente a maximo y minimo nivel de evidencia
respectivamente. Se ha obtenido un maximo nivel de evidencia (Nivel A)
en las modalidades de masaje y manipulaciones vertebrales. Otras moda-
lidades de terapia manual como el método de cadenas musculares y arti-
culares GDS, entre otros, se han clasificado en el Nivel C. CONCLUSIONES:
La fisioterapia juega un papel importante en el abordaje de la lumbalgia
crénica, aunque muchas de las intervenciones que se utilizan no han
sido demostradas adecuadamente En la version espafiola de la Guia Cost
B13, la terapia manual, en sus diferentes modalidades, no aparece entre
los tratamientos recomendados, sin embargo, a tenor de los resultados
obtenidos en los trabajos consultados, podemos afirmar que las terapias
manuales, constituyen una terapéutica fundamental en el abordaje de
la lumbalgia cronica; de ellas, especialmente el masaje y las manipula-
ciones, destacan por sus propiedades analgésicas, neurorreflejas y vege-
tativas asi como fuente de informacion propioceptiva, desde una vision
global del ser humano y en un enfoque biopsicosocial

P-91. EXPECTATIVAS DE LAS MUJERES CON ENFERMEDAD
CORONARIA SOBRE SU CALIDAD DE VIDA

SANCHO CANTUS, D / ROMERO SANCHEZ, JM / PASTOR MONTERO,
SM / SANCHEZ ESTEBAN, B | MARTINEZ SABATER, A [ COELLO
BARRAJON, VM

GRUPO DE INVESTIGACION EN CUIDADOS DE SALUD ALICARE. C/ CAR-
TOGRAFO VICENTE TOFINO 41. 11100 SAN FERNANDO (CADIZ). GRUPO DE
INVESTIGACION DEL PLAN ANDALUZ DE INVESTIGACION, DESARROLLO E
INNOVACION CTS-391. UNIVERSIDAD DE CADIZ. FACULTAD DF ENFER-
MERIA Y FISIOTERAPIA. AVDA. ANA DE VIYA, 52. 11009 CADIZ.

OBJETIVO Analizar las expectativas de la mujer respecto a los aspectos re-
lacionados con la calidad de vida que se ven afectados por la enfermedad
coronaria tras sufrir un evento cardiaco agudo. MATERIAL Y METODO:
Estudio cualitativo descriptivo de caracter fenomenologico. La muestra
estd compuesta por mujeres que habian sufrido Sindrome Coronario
agudo y necesitado hospitalizacion por dicha causa. El tamafio muestral
se determino por el criterio de saturacion de la informacion. La recogi-
da de los datos se efectud a través de entrevistas semi-estructuradas,
realizadas con ocasion de la primera visita de seguimiento en consultas
externas. Esto permitio recabar tempranamente la informacién, lo que
minimiza el sesgo del olvido. Las entrevistas se centraron en explorar
la percepcion de las mujeres sobre las repercusiones de la enfermedad
coronaria sobre su calidad de vida a la vuelta a su vida habitual y las
expectativas sobre las que pudieran darse en un futuro. Estas fueron
grabadas y posteriormente transcritas en su totalidad. Para el analisis
de los datos se empled el método propuesto por Giorgi. RESULTADOS.
Se incluyeron 17 pacientes de entre 42 y 85 afos, siendo la edad media
68. Respecto al diagnéstico, 8 presentaron Sindrome Coronario Agudo
sin elevacion del segmento STy 9 con elevacion. En 15 de los casos fue
necesaria la realizacion de coronariografia y 14 de las pacientes requi-
rieron ingreso en UCI. Las mujeres identifican principalmente las conse-
cuencias inmediatas de la enfermedad sobre su calidad de vida con las
dificultades para llevar a cabo las tareas propias su rol habitual. Para pa-
liar dichas dificultades se plantean modificaciones en sus estilos de vida
con el objetivo de conseguir una mejoria en su estado de salud que les
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permita volver al nivel funcional anterior al evento cardiaco. Con respec-
to a las expectativas futuras, las participantes muestran preocupacion
especialmente en lo relativo al mantenimiento o agravamiento de las
limitaciones que comporta la enfermedad. Como mecanismo de defensa
ante tal caso intentan asumir las posibles consecuencias de la misma en
su vida. La resignacion se convierte en una actitud habitual ante la baja
concienciacion e implicacion de su entorno en su situacion de salud.
CONCLUSIONES: Las mujeres identifican las consecuencias inmediatas
de la enfermedad coronaria sobre su calidad de vida con las limitaciones
para desempefiar su rol habitual. Las modificaciones en los estilos de vida
es el primer mecanismo defensivo que ponen en marcha para intentar
recuperar el nivel funcional previo al evento cardiaco.

P-92. INSOMNIO EN PACIENTES CON CEFALEA CRONICA
EN UN AREA DE URGENCIAS

ORDONEZ HIDALGO, MC / RUEDA CONTRERAS, M / CARDENAS AN-
TON, D/ RUEDA ALBA, C / ROSA JIMENEZ, A /| ROMAN NAVARRO,
P / SALDANA SALDANA, J

HARE ALCAUDETE, CAMINO VIEJO DE LA FUENSANTA,1 23660 ALCAU-
DETE- JAEN

OBJETIVO: Analizar la relacion entre el insomnio y la cefalea cronica, en
pacientes atendidos en un area de urgencias. MATERIAL Y METODO: Estu-
dio prospectivo de tipo casos-controles. Desde agosto del 2008 a febrero
del 2009 se analizaron todos los pacientes que consultaron por cefalea en
el drea de urgencias del Hospital de Alta Resolucion de Alcaudete (Jaén).
Se consideraron criterios de exclusion: < 18 afos, cervicalgia crénica,
cefalea < 3 meses vy crisis hipertensiva. El grupo control estaba formado
por pacientes que acudieron por dolor no cefélico u otras patologias. Se
aplico el cuestionario de Oviedo de calidad del suefio (COS) y se analizo
la subescala de insomnio en sus aspectos dimensional y categorial. El
2.xestudio estadistico se realizo utilizando la t de Student y el test de la
RESULTADOS: La poblacion estaba compuesta por 122 pacientes: 62 con
cefalea, 30 con dolor no cefalicoy 30 sin dolor. La edad media fue de 42,6
(16,1) afios, con un rango entre 18y 81 afos. El 57 % eran muijeres, sin
diferencias significativas en la edad. La distribucion por sexos en ambos
grupos tampoco presentd diferencias significativas, aunque la edad me-
dia del grupo control fue significativamente inferior al grupo con cefalea
[38,2 (15,5) vs. 46,8 (16,6); p = 0,003]. La puntuacion media de gravedad
del insomnio en pacientes con cefalea fue significativamente superior a
la de pacientes controles, de forma global [23,8 (9,4) vs. 18,8 (8,4); p =
0,002] y en los subgrupos de dolor no cefalico [23,8 (9,4) vs. 19,7 (8,4); p
= 0,004] o pacientes sin dolor [23,8 (9,4) vs. 17,9 (8,4); p = 0,04]. No se
encontraron diferencias de la puntuacion en relacion al sexo. El porcen-
taje de pacientes con insomnio segun la CIE-10 fue del 38,5 % y del 16,4
% segun la DSM-IV, sin diferencias estadisticamente significativas en
relacion al sexo. Este porcentaje fue significativamente superior en pa-
cientes con cefalea, tanto en la CIE-10 (56, 5 % vs. 20 %; p < 0,001) como
en la DSM-IV (27,4 % vs. 5 %; p = 0,001). CONCLUSIONES: 1. En nuestra
poblacion hemos encontrado una relacion estadisticamente significativa
entre el insomnio y la cefalea crénica. 2. Se plantea la necesidad de eva-
luar el insomnio en el abordaje de este tipo de pacientes. 3. En el COS,
la CIE-10 sobreestima el porcentaje de insomnio respecto a la DSM-IV.

P-93. ESTUDIO DESCRIPTIVO EN PACIENTES DIAGNOSTI-
CADAS DE CANCER DE MAMA Y TRATADAS CON QUIMIO-
TERAPIA EN LA UNIDAD DE DIA ONCOLOGICA DEL HOS-
PITAL DE LINEA (CADIZ) DURANTE LOS ANOS 2008-2009
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ARROYO SANCHEZ, DJ / VILCHES CAMPOS, ML / JIMENEZ PENA, R
/ DIAZ LAGAMA, A | MURIEL LOPEZ, C

HOSPITAL COMARCAL DE LA LINEA AVDA MENENDEZ PELAYO 103 11300
LA LINEA (CADIZ)

OBJETIVOS: Estudiar distintas variables sociodemogréficas y medicas
como pueden ser los factores de riesgo, tipo de tumor, estadiaje, trata-
miento quimioterapico, factores pronostico de las pacientes diagnostica-
das de cancer de mama y tratadas con quimioterapia en la unidad de dia
oncoldgica del Hospital de La Linea (Cadiz) en el periodo comprendido
entre los afios 2008 y 2009. MATERIAL Y METODOS: El presente trabajo
pretende ser un estudio retrospectivo, observacional y descriptivo.Las
pacientes incluidas en el estudio son aquéllas diagnosticadas de can-
cer de mama cuyo tratamiento y seguimiento se realizo en la unidad
de dia oncologica del Hospital de La Linea (Cadiz) durante el periodo
2008-2009. Los datos se tomaron de los registros del servicio partici-
pante y del registro de tumores existente actualmente en la comarca.
Los datos incluidos fueron: Edad, menarquia, menopausia, existencia de
terapia hormonal sustitutiva o toma de anticonceptivos orales, embara-
z0s y lactancia, y otros datos relacionados con el tratamiento quirurgico
o0 quimioterapico, y asi como factores prondsticos de la enfermedad. Para
la elaboracion de la base de datos y su analisis se han empleado los
programas informaticos Microsoft Excel y SPSS 15.0. RESULTADOS: El
numero de pacientes diagnosticadas de cancer de mama en la consulta
de oncologia durante esta periodo (2008-09) fue de 63. De estas fueron
sometidas al estudio 38, es decir todas aquellas que se administraron
quimioterapia intravenosa. La edad media es de 55.54 afios. El 420 te-
nian antecedentes familiares de neoplasia. La edad media de la aparicion
de la menarquia es de 12.52 afios y el de la aparicion de la menopausia de
50.63 afios. El 720 habia tenido algiin embarazo y con una edad media
para el primer embarazo de 22.89 afios. La lactancia materna se da en el
40% de las estudiadas, con una media 7.88 meses de duracion. Y solo un
pequefio porcentaje, y segun las historias clinicas (se esta en espera de
poder revisar estos datos), refieren haber tomado anticonceptivos orales.
El 36.8 % de las pacientes presentaban sobreexpresado el factor HER-2.,
y en todos los casos, estas fueron tratadas con trastuzumab durante 1
afio. CONCLUSIONES: Parece ser que no existe relacion identificable en
las pacientes estudiadas con los factores de riesgos incluidos en el estu-
dioy documentados en la bibliografia consultada. Solo en alguna medida
la edad media (y por supuesto el sexo) de dichas pacientes se puede
determinar como riesgo identificable segun dicha bibliografia. Los datos
recogidos podrian ser valorados para la creacion y desarrollo de una base
de datos de utilidad para posteriores estudios.

P-94. ENDOCARDITIS INFECCIOSA EN UN HOSPITAL DE
TERCER NIVEL. INFLUENCIA DEL SEXO

GAMAZA CHULIAN, S / FERNANDEZ RODRIGUEZ, A / DIAZ RETA-
MINO, E / CAMACHO FREIRE, S / GUTIERREZ BARRIOS, A / CAMA-
CHO JURADO, FJ / GIRALDEZ VALPUESTA, A / ESCOLAR CAMAS, V /
VARGAS-MACHUCA CABALLERO, JC

HOSPITAL DE JEREZ DE LA FRONTERA CARRETERA DE CIRCUNVALACION
SN 11407 JEREZ (CADIZ)

INTRODUCCION Y OBJETIVOS: La endocarditis infecciosa es una entidad
que predomina en el varon (2:1), y existen pocos datos de esta entidad
en mujeres. Nuestro objetivo fue analizar las caracteristicas epidemio-
l6gicas, clinicas y el pronostico de la endocarditis infecciosa en la mujer



en nuestro medio. METODOS: Se realizo un analisis retrospectivo de las
endocarditis infecciosas diagnosticadas en nuestro centro desde 2004
a 2009. Se compararon las caracteristicas epidemiolégicas, clinicas, mi-
crobiologicas, hallazgos ecocardiograficos en ambos grupos. El objetivo
primario fue muerte por endocarditis infecciosa y un end-point combi-
nado de muerte y necesidad de cirugia cardiaca. RESULTADOS: Se reclu-
taron 25 mujeres y 39 varones (edad media 67.7 vs 62.4, p=NS), con alta
comorbilidad (diabetes 40% vs. 38%, p=NS; insuficiencia renal 24% vs
37%, p=NS). Predominaba la endocarditis sobre valvula protésica (56%
vs 56%, P=NS), con mayor afectacion de la valvula mitral en mujeres
(40% vs 3%, p<0.001). En las endocarditis sobre valvula nativa, hubo
predominio de afectacion mitral en mujeres (44% vs 20%, p=0.04) y de la
aortica en varones (8% vs 33%, p=0.02). El germen mas frecuentemente
aislado fue S. Aureus en el 24%, Estafilococo coagulasa negativo en un
160%. El absceso perivalvular fue mas frecuente en la mujer (40% vs 18%,
p=0.05). Fallecieron 9 mujeres (36% vs 18%, p=NS) y 20 alcanzaron el
objetivo combinado (80% vs 54%, p=0.03). CONCLUSIONES: La endocar-
ditis infecciosa en la mujer es una entidad que afecta con mas frecuencia
a la valvula mitral, presenta mas complicaciones perivalvulares, y con
una mayor morbimortalidad que los varones.

P-95. SEGUIMIENTO DE LA ENDOCARDITIS INFECCIOSA EN
UN HOSPITAL DE TERCER NIVEL

GAMAZA CHULIAN, S / FERNANDEZ RODRIGUEZ, A / DIAZ RETAMI-
NO, E / CAMACHO JURADO, FJ / GUTIERREZ BARRIOS, A / CAMA-
CHO FREIRE, S / ESCOLAR CAMAS, V / GIRALDEZ VALPUESTA, A /
VARGAS-MACHUCA CABALLERO, JC

HOSPITAL JEREZ DE LA FRONTERA CARRETERA DE CIRCUNVALACION S/N
11407 JEREZ (CADIZ)

INTRODUCCION Y OBJETIVOS: La endocarditis infecciosa ha sufrido va-
riaciones en su forma de presentacion, asi como el perfil de enfermos,
en los ultimos afios. Nuestro objetivo fue analizar el perfil clinico, epide-
mioldgico y la evolucion de estos enfermos en nuestro hospital. METO-
DOS: Se analizaron de forma retrospectiva los enfermos diagnosticados
en nuestro centro de endocarditis infecciosa, desde 2004 a 2009. Se
registraron factores predisponentes, variables epidemioldgicas, agente
microbioldgico y evolucion clinica durante el ingreso. Se establecié como
objetivo primario la muerte debido a la endocarditis infecciosa, y como
objetivo secundario, el end-point combinado de muerte o necesidad de
cirugia cardiaca. RESULTADOS: Se incluyeron 64 pacientes con endocar-
ditis infecciosa (39% mujeres), siendo pacientes con importante comor-
bilidad (39% diabéticos, 31% insuficiencia renal, 15% hepatdpatas). Un
919% de los pacientes se presento con fiebre, un 78% soplo cardiaco y
hasta un 28% los pacientes presentd un fendmeno embdlico. Un 56% de
las endocarditis ocurrian sobre valvulas protésicas, un 9% sobre disposi-
tivos intracardiacos, siendo el resto sobre valvulas nativas. Los gérmenes
mas frecuentemente aislados fueron el S.aureus (22%), Staphylococo
coagulasa negativo (16%). Un 25% de los pacientes fallecieron durante
el episodio indice, y un 64% tuvieron el evento combinado. De las varia-
bles estudiadas, unicamente la diabetes mellitus y la infeccion por bacilos
gram negativos se asociaron a mortalidad, en el analisis multivarian-
te (p<0.05). CONCLUSIONES: A pesar de las modificaciones en el perfil
clinico, epidemioldgico y microbiologico de la endocarditis infecciosa, y
de las mejoras en los procesos diagnosticos, la morbimortalidad de esta
entidad continua siendo muy elevada.

P-96. HISTORIA NATURAL DE LA ESTENOSIS AORTICA SE-
VERA

GUTIERREZ BARRIOS, ALEJANDRO / CAMACHO , SANTIAGO / GI-
RALDEZ VALPUESTA, ALBERTO / GAMAZA CHULIAN, SERGIO / CA-
MACHO FREIRE, FRANCISCO / DIAZ RETAMINO, ENRIQUE / ESCO-
LAR CAMAS , VERONICA / SANCHO JALDON, MANUEL / VAZQUEZ
GARCIA, RAFAEL / VARGAS MACHUCA, JOSE CARLOS

HOSPITAL JEREZ CARRETERA DE CIRCUNVALACION MADRID-CADIZ SN 11407
ANTECEDENTES: La estenosis aortica severa es una entidad cada vez mas
prevalente entre los pacientes ancianos que ademas suelen tener alto
grado de comorbilidad que limita las opciones quirtirgicas. METODO Y
RESULTADOS: Estudio retrospectivo para evaluar el pronostico y la mor-
talidad de pacientes con estenosis aortica severa sintomatica desestima-
dos para cirugia. Desde Abril de 2004, 54 pacientes con estenosis aortica
severa sintomatica que ha requerido ingreso hospitalario se habian des-
estimado para cirugia en nuestro centro, el 59,3% eran mujeres, edad
media 80,1+8(41-95) y el EUROSCORE standard de 9,16+2,3. El gradiente
aortico medio fue de 46,8 +12,8mmHg y el area 0,69+0,12cm?2, el 44%
tenian disfuncion ventricular. Los motivos de desestimar la cirugia fue-
ron el 29% por deseo del paciente y el 65% por consenso entre ciruja-
nos y cardidlogos por alto riesgo quirurgico. La clinica mas habitual era
disnea(80%), el 35,4% CF II-1V, Angina 29 pacientes (54%) y 7 sincopes
(13%).En el sequimiento medio de 34+26 meses, se perdieron 2 pacientes,
33 fallecieron (64%), con promedio de 1,6 ingresos cardiovasculares por
paciente, un 15% tuvieron 3 ingresos 0 mas, con una estancia media por
paciente de 16,1 dias. La supervivencia media fue 21,4meses.Los factores
relacionados con la variable mortalidad o ingreso cardiovascular al afio
fueron: diabetes, anemia v fibrilacion auricular, si bien en el multivariado
solo la diabetes mantenia la significacion (p 0,03). La mortalidad a los dos
afios se asocio de manera significativa con el EUROSCORE, la insuficien-
cia renal, valvulopatia mitral severa, fraccion de eyeccion y como factor
protector la revascularizacion percutanea en cardiopatia isquémica. En
el analisis multivariado unicamente la fraccion de eyeccion mantuvo la
significacion (p 0,01). Conclusion: Los pacientes con estenosis aortica se-
vera sintomatica desestimados para cirugia presentan un mal prondstico
a corto y medio plazo, resultando como predictores mas significativos el
ser diabetico vy la disfuncién ventricular. Este grupo de pacientes podria
beneficiarse especialmente del tratamiento valvular percutaneo.

P-97. DATOS ANTROPOMETRICOS COMO FACTORES DE
RIESGO CARDIOVASCULAR

GIRALDEZ VALPUESTA, A / ESCOLAR CAMAS, V / DIAZ RETAMINO, E
/ CAMACHO JURADO, F / LOPEZ BENITEZ, J / BARTOLOME MATEQS,
D / VAZQUEZ GARCIA, R

HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR

INTRODUCCION: La obesidad se ha convertido en un problema creciente
de Salud Publica que se asocia con un incremento de morbilidad y mor-
talidad, especialmente por enfermedades cardiovasculares. OBJETIVOS:
Analizar la obesidad como un factor de riesgo independiente de Muerte
Stibita (MS) de origen cardiovascular. METODOS: Estudio prospectivo de
una serie de autopsias forenses, realizadas en Andalucia, en el contexto
de la Red de Muerte Subita. Los datos antropométricos (peso corporal,
indice de masa corporal-IMC- y perimetro abdominal-PA-), peso cardia-
coy grosor del VI de los casos de MS (162 hombres y 26 muijeres), fueron
comparados con un grupo control de 179 muertes debidas a accidentes
o suicidio (147 hombres y 32 mujeres), sin patologia cardiovascular. La
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mediana de la edad en el grupo de MS fue de 53 afios (44-64) para los
hombres y 56 afios (45-65) para las mujeres. La mediana de edad en el
grupo control fue de 35 afios (28-45) para los hombres y 33 (24-52) para
las mujeres. RESULTADOS: La MS fue de origen cardiovascular en 178 ca-
s0s (95%). Con respecto al IMC, el 79.5% de los hombres del grupo de MS
y el 58.50% de los hombres del grupo control tenian un IMC > 25 kg/m2 (p
< 0.0005). En las mujeres, 76.8% de los casos y el 40.6% de los controles
tenian un IMC > 25 kg/m2 (p = 0.001). De acuerdo con los criterios in-
ternacionalmente aceptados (PA>102/88 cm para hombres/muijeres, res-
pectivamente), el 36.2% de los hombres y el 73.1% de las mujeres de los
casos de MS, tenian obesidad visceral. Estas frecuencias son casi el doble
de las que se observaron en el grupo control (hombres: 14.3%; mujeres:
43.7%; p<0.0005). El peso del corazon fue significativamente mayor en
los casos que en los controles: en hombres 513 g (430; 603.7) vs 363 g
(328;398), p < 0.0005 y en mujeres 400 g (341.2; 481.2) vs 258 g (239.7;
302.3), p < 0.0005. CONCLUSIONES: Estos resultados indican claramente
que la obesidad debe ser considerado como un factor de riesgo de MS.
Las campafas de Salud Publica dirigidas a reducir la obesidad pueden
contribuir a disminuir la MS.

P-98. PREDICTORES DE MORTALIDAD SUBITA EN LA INSU-
FICIENCIA CARDIACA CON FRACCION DE EYECCION DE-
PRIMIDA

BARTOLOME MATEQS, DANIEL / HERNANDEZ VICENTE, NURIA
/| CAMACHO JURADO, FRANCISCO / DIAZ RETAMINO, ENRIQUE /
ESCOLAR CAMAS, VERONICA / GIRALDEZ VALPUESTA, ALBERTO /
FERNANDEZ RIVERO, RAFAEL / CABEZA LAINEZ, PEDRO / ARANA
GRANADOS, ROQUE / SANCHO JALDON, MANUEL

HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR.

Con objeto de establecer marcadores prondsticos de muerte subita en la
Insuficiencia cardiaca cronica (ICC) con FE deprimida (<450%), se realizd
seguimiento de 92 pacientes ambulatorios consecutivos con ICC CF II-llI
de la Red de Muerte Subita en IC (MUSIC) durante una mediana de 44
meses (28-51) y tratados de acuerdo a las GPC internacionales. 748 de
ellos (75.4%) presentaban FE deprimida (<45%) y constituyen el objeto
de esta comunicacion. En el momento de su inclusion se les practicd,
una evaluacion clinica, ECG-Holter, Rx, ecocardiografica y bioquimica.
De estos 748 pacientes, fallecieron 227 (30.3%); 102 (13.6%) de ellos
por fallo de bomba, 80 (10.7%) por muerte subita y 45 (6.0%) de causa
extracardiaca. Se identificaron 12 predictores univariados de muerte su-
bita: Evento Vascular Previo (Ev-Vas-Previo=ictus o IAM o claudicacion
en MMII), CF 1lI-NYHA, Didmetro auricular izquierdo indexado (Al)>26
mm/m2, Didmetro VI indexado>33mm/m2, Masa VI indexada> 200gr/
m2, Insuficiencia Mitral grado 3-4, FE < 35%, presencia de BCRI o TCIV
(criterios MUSTT), Holter con TV no sostenida y EV frecuentes (>10/h),
Filtracion Glomerular (MDRD)<60 mL/min/1.73 m2, NTproBNP>1.000
ng/L y Troponina+(>p99). Sin embargo, en el modelo multivariado de
Cox, solo 5 permanecian como predictores independientes de muerte su-
bita (Al > 26 mm/m2 2.4, Ev-Vas-Previo, NTProBNP >1000, BCRI o TCIV
y TVNS y EV frec Este modelo predictivo identifica a pacientes con ICC
con FE deprimida vy alto riesgo de presentar muerte subita, a pesar de
tratamiento médico dptimo. El uso de este modelo podria ayudar a selec-
cionar a los pacientes que mas se podrian beneficiar de un desfibrilador
implantable, dentro del amplio conjunto de pacientes que cumplen las
indicaciones actuales de las GPC.
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P-99. RESULTADOS A MEDIO PLAZO EN EL CIERRE PERCU-
TANEO DEL FORAMEN OVAL PERMEABLE

DiAZ RETAMINO, ENRIQUE / GUTIERREZ BARRIOS, ALEJANDRO |/
GAMAZA CHULIAN, SERGIO / CAMACHO JURADO, FRANCISCO JA-
VIER / ESCOLAR CAMAS, VERONICA / GIRALDEZ VALPUESTA, AL-
BERTO / CALLE PEREZ, GERMAN / CABEZA LAINEZ, PEDRO / SAN-
CHO JALDON, MANUEL / VAZQUEZ GARCIA, RAFAEL

HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR. UGC CARDIOLOGIA AVENI-
DA ANA DE VIYA 21. 11009 CADIZ

INTRODUCCION: EI foramen oval permeable (FOP) es una patologia rela-
tivamente prevalente en la poblacion general, que en ocasiones se asocia
a una importante comorbilidad en forma de fendmenos embdlicos arte-
riales (principalmente cerebrovasculares). El diagnostico y tratamiento es
por lo tanto primordial en pacientes con clinica sugestiva. En los ultimos
afios, se ha sumado a las posibilidades terapéuticas el intervencionismo
percutaneo mediante la implantacion de dispositivos de cierre. METO-
DOS: Se analizan descriptivamente 45 pacientes consecutivos (Julio 2004
- Enero 2010) diagnosticados de FOP mediante ecocardiografia transto-
racica (ETT) y transesofagica (ETE); cerrados percutaneamente mediante
implantacién de dispositivo Amplatzer™ en nuestro laboratorio de he-
modinamica. Se recogen parametros epidemioldgicos, relacionados con
el diagndstico y de seguimiento. RESULTADOS: Los pacientes descritos
presentaban una edad media de 46 + 10 afios, de los que el 57.8% eran
hombres. Entre los antecedentes clinicos mas prevalentes encontramos
tabaquismo (54.5%), HTA (33.3%), dislipemia (30.3%), accidente cere-
brovascular (ACVA) de repeticion (29.3%) y diabetes mellitus (6.1%), sd.
Hipercoagulabilidad (14%). Todos los pacientes que se sometieron al
cierre percutaneo del FOP tuvieron como presentacion clinica un fend-
meno embdlico arterial: ACVA (51.1%), accidente isquémico transitorio
(46.79%), embolia femoral (2.29%). En todos los casos se realizd ETT y ETE
con infusion de suero salino agitado para completar el diagnostico, obje-
tivandose paso ligero de burbujas en 14%, moderado en el 31% y severo
en el 55%; presentando un 60% aneurisma del SIA. En el momento del
alta, la mayoria (79%) recibieron doble antiagragacion con ac. acetilsa-
licilico y clopidogrel durante un tiempo medio de 6 meses. Se evidencio
recidiva clinica (ACVA) en el 5.7% de los pacientes. Dos pacientes del
total fallecieron por causas no relacionadas con esta patologia. CONCLU-
SIONES: 1. EI FOP se encuentra relacionado en ocasiones con fenéme-
nos embdlicos arteriales severos. 2. El tratamiento percutaneo mediante
dispositivo de cierre es un procedimiento seguro, que muestra a medio
plazo una baja tasa de recidiva, sin que se presenten hasta la fecha com-
plicaciones relacionadas con el dispositivo.

P-100. TENDENCIA DE LOS DISTINTOS TIPOS HISTOLOGI-
COS DE CANCER DE PULMON EN UN DISTRITO SANITARIO

SANZ GARCIA, M.J. / BENITEZ RODRIGUEZ, E / MACHADO RUGERO,
M.A. [ DOMENECH TORREJON, R / MEJIAS MARQUEZ, C / VILCHES
CAMPOS, M.L.

REGISTRO PROVINCIAL DE CANCER DE CADIZ. DELEGACION PROVINCIAL
DE SALUD DE CADIZ. C\ MARIA AUXILIADORA, 2. 11071

ANTECEDENTES/OBJETIVOS: El consumo de tabaco aumenta el riesgo de
los principales tipos histologicos de cancer de pulmon, siendo la aso-
ciacion mas fuerte con el carcinoma epidermoide y el de células peque-
fias y mas débil con el adenocarcinoma y con el de células grandes. Se
analiza la tendencia temporal de estos tipos histoldgicos en el periodo
1995-2008 en un Distrito Sanitario de la provincia de Cadiz. MATERIALY



METODOS: Se han seleccionado los casos incidentes en el antiguo distrito
Cadiz, de cancer de traquea, bronquio y pulmon (codigo 162 CIE 9), en
el periodo 1995-2008 vy los datos proceden del Registro Hospitalario de
Tumores del Hospital Universitario Puerta del Mar (hospital de referencia
para los municipios de este distrito). los tumores se reagruparon, tras
excluir a los inespecificos, en 4 grupos: adenocarcinoma, carcinoma de
células grandes, carcinoma epidermoide y de células pequefias. Para cada
grupo se calculo las tasas ajustadas a la poblacion estandar europea. El
porcentaje de cambio anual (PCA) se ha calculado mediante regresion
log-lineal con el software joinpoint version 3.4.3. El analisis se presen-
ta sélo para hombres. RESULTADOS: En el periodo 1995-2008 se han
diagnosticado 1077 casos en hombres, con tasas ajustadas entre 80,36
y 60,12 por 100.000 habitantes. 334 casos (31,01%) han sido adeno-
carcinomas, 228 (21,17%) de células grandes, 331 (30,73%) epidermoi-
des y 170 (15,78%) carcinoma de células pequefas. EI adenocarcinoma
presenta una tendencia descendente (PCA= -1,78) no significativa. El
carcinoma de células grandes tine un PCA de 3,05 (casi significativo). El
carcinoma epidermoide presenta un descenso significativo marcado, con
un PCA de -5,81 (p<0,001). En el caso del carcinoma de células pequenas,
también se aprecia un descenso significativo, aunque menos acusado
(PCA=-0,31). CONCLUSIONES: El patron histologico de presentacion del
cancer de pulmon estd cambiando, posiblemente en relacion con los
cambios en el habito tabaquico. Destaca el descenso significativo del
carcinoma epidermoide y el de células pequefias, precisamente los casos
asociados mayoritariamente al consumo del tabaco.

P-101. ;SE HA PRODUCIDO ALGUN CAMBIO EN LA INCI-
DENCIA DE CANCERES RELACIONADOS CON EL CONSUMO
DE TABACO? ESTUDIO EN LA POBLACION MASCULINA

SANZ GARCIA, M.J. / BENITEZ RODRIGUEZ, E / VILCHES CAMPOS,
M.L. / MACHADO RUGERO, M.A. | MEJIAS MARQUEZ, C / DOME-
NECH TORREJON, R

REGISTRO PROVINCIAL DE CANCER DE CADIZ. DELEGACION PROVINCIAL
DE SALUD DE CADIZ. C\ MARIA AUXILIADORA, 2. 11071. CADIZ

ANTECEDENTES Y OBJETIVOS: Los datos de las ultimas encuestas de salud
muestran una disminucion continuada en el consumo de tabaco, aunque
con patrones diferentes segun el género. Esto puede influir en la evolu-
cion a lo largo del tiempo en la incidencia de ciertos canceres. OBJETIVO:
detectar posibles cambios en la incidencia de canceres asociados al ta-
baco en un distrito sanitario de la provincia de Cadiz. METODOS: Casos
incidentes en el periodo 1995-2008 en un distritto sanitario de canceres
asociados al consumo de tabaco: Cancer de Pulmon (codigos CIE-9 162),
Neo de Cavidad Oral y Faringe (140-149 CIE-9), Neo de Esofago (150
CIE-9), Neo de Laringe (161 CIE-9) y Neo de Vejiga (188 CIE-9). Los datos
proceden del registro hospitalario de tumores del HUPM. se han calcu-
lado las tasas ajustadas a la poblacion estandar europea. El porcentaje
de cambio anual (PCA) se ha calculado mediante regresion loglineal con
el software joinpoint v 3.4.3. El analisis se ha realizado sélo en hombres.
RESULTADOS: En el periodo estudiado se han diagnosticado 2428 can-
ceres en hombres en las localizaciones seleccionadas. De ellos, un 43%
corresponden a cancer de pulmon y un 26% a cancer de vejiga. Todos
los canceres analizados presentan una tendencia descendente, pero solo
significativa en el caso de los canceres de pulmén y vejiga, en ambos se
aprecia un ascenso en los primeros afios, con un descenso a finales de
los afios 90, con un PCA significativo de -3,9 en el Cancer de Pulmon y
de -7,78 (p<0,05) en el Cancer de Laringe. CONCLUSIONES: Los canceres
asociados al consumo de tabaco, presentan una tendencia descendente,
comenzando ese descenso en los Ultimos faos de la década de los 90.

Estos datos son consistentes con la disminucion en el consumo de ta-
baco en hombres.

P-102. INCIDENCIA DEL CANCER DE MAMA EN LA PROVIN-
CIA DE CADIZ

BENITEZ RODRIGUEZ, E / MACHADO RUGERO, M.A. [ MEJIAS MAR-
QUEZ, C / SANZ GARCIA, M.J. / DOMENECH TORREJON, R / VILCHES
CAMPOS, M.L.

REGISTRO PROVINCIAL DE CANCER DE CADIZ. DELEGACION PROVINCIAL
DE SALUD DE CADIZ. C\ MARIA AUXILIADORA, 2. 11071. CADIZ
ANTECEDENTES/OBJETIVOS: El cancer de mama es el tumor mas frecuen-
te en las mujeres y el que mas muertes produce. OBJETIVO: Describir |a
incidencia del cancer de mama en la provincia de Cadiz y en sus distritos
sanitarios, durante los afios 2007 y 2008. METODOLOGIA: A partir de los
datos recogidos por el Registro de Cancer Provincial de Cadiz de base
poblacional, se calculan las siguientes tasas de incidencia: brutas (TB),
ajustada a la poblacion estandar europea (TAE), especificas por edad (se
presentan los datos para los siguientes grupos: 15-49 afios, 50-64 afios,
65-74 afos, 75y + afos), truncada 35-64 afos (TT). El calculo se realiza
para el total de la provincia y para los 4 distritos sanitarios. Los afios
estudiados son 2007 y 2008. RESULTADOS: En el afio 2007 se han diag-
nosticado 484 casos en toda la provincia, lo que representa una TB de
79,93 por 100.000, una TAE de 72,87 y una TT de 130,08. En el afio 2008
los casos son 488 v las tasas las siguientes: Tb de 79,76, TAE de 71,60 y
TT de 123,28. Las tasas especificas mas elevadas se corresponden con el
grupo de 65-70 afios, tanto en el afio 2007 (tasa especifica de 212,97
por 100.000) como en el 2008 (tasa 213,42). Por distritos sanitarios, y
en ambos afos, el que presenta unas tasas ajustadas mas elevadas es el
Distrito Jerez_Costa Noroeste, con 101,29 y 94,99 casos por 100.000 en
2007 y 2008 respectivamente. CONCLUSIONES: La incidencia del cancer
de mama se incrementa con la edad, siendo el nimero de casos mas
elevado a partir de los 65 afios, con diferencias marcadas e importantes
segun el distrito sanitario de residencia del paciente.

P-103. PERFIL DE LA MUJER CON PATOLQGiA MAMARIA
QUE SE REALIZA AUTOEXPLORACION. ;QUE FACTORES SE
ASOCIAN A SU PRACTICA?

BENITEZ RODRIGUEZ, E / MACHADO RUGERO, M.A. / GARCIA GON-
ZALEZ, F.J. [ MEJIAS MARQUEZ, C / VILCHES CAMPOS, M.L. / DO-
MENECH TORREJON, R / SANZ GARCIA, M.J.

REGISTRO PROVINCIAL DE CANCER DE CADIZ. DELEGACION PROVINCIAL
DE SALUD DE CADIZ. C\ MARIA AUXILIADORA, 2. 11071. CADIZ

ANTECEDENTES/OBJETIVOS: En las ultimas décadas la lucha contra el
cancer de mama se ha centrado basicamente en el tratamiento y en la
prevencion secundaria (fundamentalmente la deteccion precoz). En el
caso de la autoexploracion mamaria, aunque no se ha demostrado que
reduzca la mortalidad, si es importante en los casos detectados por la
propia mujer (se estima que un 90% del total) y principalmente en los
canceres de intervalo. OBJETIVOS: Identificar entre mujeres con cancer
de mama, cuantas realizan la autoexploracion y los factores asociados.
Describir las caracteristicas clinico-patoldgicas de los canceres en las
mujeres que si realizan la autoexploracion. METODOLOGIA: En mujeres
diagnosticadas de cancer de mama durante 2007, en un hospital de la
provincia de Cadiz, se reconstruye de manera retrospectiva la historia
relacionada con el proceso del cancer, es decir, sintomatologia, factores
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psicosociales que determinan el contacto con el sistema sanitario, reali-
zacion de practicas preventivas (autoexploracion, mamografia de scree-
ning). Se realiza una descripcion clinico-patolégica del tumor: sintoma
de presentacion, tamafo tumoral, ganglios negativos, grado de diferen-
ciacion,.. RESULTADOS: Se estudiaron 149 mujeres con cancer de mama,
de las cuales el 74,3% realizaban autoexploracion, practicandola un
32,8% de ellas de forma irreqular. La mujer que se realiza autoexplora-
cion son mas jovenes (54,78 afos frente a 65,63), estan casadas (66,2%),
se encuentran laboralmente activas y tienen un nivel de estudios mayor.
La valoracion de la aparicion del primer sintoma en estas mujeres como
algo importante se correlaciona positivamente con aquellas mujeres que
practican la autoexploracion. En cuanto a otras practicas preventivas,
las que se autoexploran son también las que mas acuden al programa
de deteccion precoz (74,4% frente a 29,5% en las que no se autoexplo-
ran). En cuanto a las caracteristicas clinico-patologicas del tumor en las
mujeres que se autoexploran: el tamafio tumoral medio es de 2,5 ¢cm, el
50,7/ son bien diferenciados, y en un 59,1% de los casos los ganglios son
negativos. CONCLUSIONES: Las mujeres que se autoexploran son mds
jovenes, tienen un nivel educativo mayor, estan casadas, se encuentran
laboralmente activas y suelen participar en otras practicas preventivas.
En ellas, los tumores diagnosticados presentan un menor tamarfio, se
diagnostican en estadios mas precoces y sulen presentar mejor grado
de diferenciacion.

P-104. REGISTRO DE MASAS CARDIACAS

CAMACHO JURADO, F. J. / ESTALELLA MENDOZA, S. / LOPEZ BE-
NiTEZ, J. L. / CASTILLO ORTIZ, J. / SANCHEZ MILLAN, P. / CABEZA
LAINEZ, P. /| BARTOLOME MATEOS, D. / FERNANDEZ RIVERO, R. /
CANO CALABRIA, L. / VAZQUEZ GARCIA, R.

HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR. AVDA. ANA DE VIYA, 21.
CADIZ. 11009

INTRODUCCION Y OBJETIVOS: El estudio de la patologia tumoral del co-
razon, por su escasa prevalencia, constituye una faceta reducida de la
actividad de los servicios de cardiologia. Presentamos un estudio des-
criptivo cuyo objetivo es conocer las caracteristicas clinicas, los métodos
diagnasticos y prevalencia de las masas cardiacas. METODOS: Se regis-
traron 11 pacientes diagnosticados de masas cardiacas de tamafio consi-
derable entre los afilos 2007 y 2008. RESULTADOS: La edad media es de 43
+ 18 afios, con un rango de edades entre los 20 y los 83 afios; 2 pacientes
eran varones y 9 mujeres. La prevalencia de factores de riesgo cardiovas-
cular fue: DM (18%), HTA (45%), dislipemia (27%), obesidad (54%) y ta-
baquismo (18%). En el 9% de los casos fue un hallazgo incidental, frente
al 91% que presentaba algun sintoma asociado. Los sintomas principales
fueron: insuficiencia cardiaca congestiva (58%), ictus (27%), TEP (18%),
sincope (9%) y fiebre (36%). El método diagnostico mas utilizado fue el
Ecocardiograma transtoracico (90%), completandose con Ecocardiogra-
ma transesofagico en todos los casos. Un solo caso fue diagnosticado con
TAC toréacico, en el estudio de extension de un tumor tiroideo. Las masas
de localizaron en la auricula izquierda (36.4%), la auricula derecha, la
valvula adrtica y mitral (18.2%), y la valvula pulmonar (9.1%). El tamafio
medio fue de 43,2x23mm, siendo la de mayor tamafno de 90x40m, frente
a los 9x6mm que presentd la de menor tamafo. Se realizo extirpacion
quirtrgica en 6 casos (649%); no se intervinieron los pacientes con riesgo
quirurgico excesivo. El diagnostico inicial coincidio con el anatomopato-
[6gico en el 66% de los casos intervenidos. El diagnostico mas frecuente
fue el de mixoma cardiaco v fibroelastoma, 3 casos cada uno. Se registrd
un caso de metastasis de un leiomiosarcoma tiroideo, un tumor amorfo
calcificante, un trombo gigante en auricula derecha en un paciente con
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déficit de proteina S, y dos casos de verrugas gigantes de endocarditis
infecciosa sobre cardiopatia congénita compleja. La mortalidad fue del
36.4% (4 pacientes): el tumor metastasico, las endocarditis infecciosas,
y el trombo gigante. En la actualidad, los restantes 7 pacientes perma-
necen estables.

P-105. CAMBIOS EN LA INCIDENCIA DEL §ANCER COLO-
RRECTAL DURANTE LAS ULTIMAS DOS DECADAS EN UN
DISTRITO SANITARIO

MACHADO RUGERO, M.A. / BENITEZ RODRIGUEZ, E / SANZ GARCIA,
M.J. / MEJIAS MAQUEZ, C / DOMENECH TORREJON, R / VILCHES
CAMPOS, M.L.

REGISTRO PROVINCIAL DE CANCER DE CADIZ. DELEGACION PROVINCIAL
DE SALUD DE CADIZ. C\ MARIA AUXILIADORA, 2. 11071. CADIZ

OBJETIVO: Analizar el cambio producido en la incidencia del cancer colo-
rrectal en el perio 1992-2009 en un distrito sanitario de la provincia de
Cadiz. METODOLOGIA: Los casos proceden del Registro Hospitalario de
Tumores del HUPM de Cadiz, donde se recogen todos los casos diagnos-
ticados y tratados en dicho hospital. Se han seleccionado los residentes
en los municipios que conforman el distrito. Las variables utilizadas son
género, edad en quinquenios y fecha de diagndstico. se han calculado las
tasas brutas y ajustadas a la poblacion estandar europea, diferenciando
por sexo. Para el analisis de tendencia se ha obtenido el porcentaje de
cambio anual (PCA) mediante modelos de regresion loglineal (joinpoint
regression). RESULTADOS: En el periodo 1992-2009 se han diagnosticado
1669 casos de cancer de colon-recto, 950 (57%) en hombres y 719 (43%)
en mujeres. En el caso de los hombres, las tasas de incidencia ajustadas
muestran un cambio de 30,74 por 100.000 en el afio 1992 a 68,38 por
100.000 en el 2009, con un PCA significativo de +4. Las tasas ajustadas
en las mujeres para el periodo de estudio oscilan entre 24,70 por 100.000
en 1992 y 30,02 en 2009, con un PCA practicamente significativo de
+1,17. CONCLUSIONES: La incidencia de cancer colorrectal presenta in
incremento sostenido en ambos sexos, siendo mucho mas marcado en el
caso de los hombres.

P-106. DISTRIBUCIO!\I ESPACIAL DE LA MORTALIDAD POR
ENFERMEDAD ISQUEMICA CARDIACA EN AREAS PEQUE-
NAS EN EL CAMPO DE GIBRALTAR

SANTOS SANCHEZ, V / BENITEZ RODRIGUEZ, E / ESCOLAR PUJOLAR,
A [ BAREA APARICIO, C / RODRIGUEZ MEDINA, J / SALCINI MACIAS,
A | CORDOBA DONA, J A [ GARCIA ROJAS, J

HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR (UNIDAD DE INVESTIGA-
CION) AVENIDA ANA DE VIYA 21 11009 CADIZ

OBJETIVOS: Evaluar la distribucion espacial de la mortalidad por Enfer-
medad Isquémica Cardiaca (EIC) en el Area Sanitaria del Campo de Gi-
braltar (ASCG) seguin seccion censal, sexo y nivel de privacion. Identificar
las secciones censales de alto riesgo de mortalidad por EIC. MATERIAL
Y METODOS: Defunciones por EIC por edad, sexo y seccion censal, en
residentes del Campo de Gibraltar (periodo 1992-2006). Para el calculo
de las Razones de Mortalidad Estandarizadas (RME) a nivel de seccion
censal se ha utilizado como mortalidad de referencia la de Andalucia en
el mismo periodo. Obtencion del indice Sintético de Nivel Socioeconomi-
co o nivel de privacion de la seccidn censal a partir del Censo de 2001.
Célculo de las RME crudas. Calculo de las RME suavizadas a partir de
Modelos Jerarquicos Bayesianos (modelo de Besag, York y Mollié), ajus-



tando por el nivel de privacion y por consumo de tabaco (proxy: RME de
cancer de pulmon de la seccion censal). Calculo de la distribucion a pos-
teriori de los riesgos relativos suavizados. Tomando un 1C95%, se calcula
la probabilidad de que el riesgo relativo de la seccion censal sea mayor de
100. Las secciones con una probabilidad mayor de 0.8 se consideran con
exceso de mortalidad estadisticamente significativo y las menores de 0.2
con defecto de mortalidad estadisticamente significativo. RESULTADOS:
Se analizaron 3395 defunciones. Se presentan mapas de la distribucion
espacial por seccion censal de las RME crudas, suavizadas y de la pro-
babilidad a posteriori. Se identifican los clusters y las secciones censales
con mayor riesgo de muerte por EIC. Las RME mas altas obtenidas en Al-
geciras son de 281.83 con 1C95%=(268.03,295.65) en hombres y 228.83
con 1C95%=(215.88,241.77) en mujeres. Las RME mas altas obtenidas en
La Linea son de 175,04 con 1C95%=(165.49,184.52) en hombres y 225,37
con 1C95%=(214.96,235.78) en mujeres. CONCLUSIONES: La distribucion
espacial de la mortalidad por EIC por seccion censal en el Campo de Gi-
braltar no es aleatoria. Existen secciones censales con excesos y defectos
estadisticamente significativos. No se identifican gradientes claros de
desigualdad en la mortalidad por EIC segun nivel de privacion de la sec-
cion censal. A pesar de ello, las secciones censales de alto riesgo presen-
tan niveles de privacion elevados. Identificar las areas de alto riesgo de
mortalidad permite facilitar la priorizacion en la planificacion de recursos
y en las intervenciones de tipo preventivo.

P-107. ANALISIS DE LAS NECESIDADES EN SALUD ORAL
DE UNA POBLACION DE PERSONAS MAYORES DE 65 ANOS

VELA CERERO, CJ / VISUERTE SANCHEZ, JM / PEREIRO HERNANDEZ,
RM / FORJA PAJARES, F / OLVERA CALDERON, J

UNIDAD DE GESTION CLINICA DE SALUD BUCODENTAL DEL DISTRITO SA-
NITARIO BAHIA DE CADIZ-LA JANDA. CENTRO DE SALUD DE CASINES. C/
SENECA S/N. PUERTO REAL (CADIZ) 11510

La utilizacion de servicios dentales por parte de los ancianos es menor
que las de otros grupos de edad. Otras caracteristicas de la utilizacién de
servicios dentales de este grupo son: Los habitos de salud dentales favo-
rables, incluyendo la utilizacion de servicios, disminuyen con la edad. La
actitud fatalista de los ancianos de aceptar las discapacidades y el dolor
como una parte inevitable del envejecimiento, tiene un impacto negativo
sobre la utilizacion de los servicios dentales. La falta de percepcion de
sus necesidades dentales por los ancianos. Otro aspecto a destacar es la
utilizacion de protesis dentales de forma frecuente en los mayores de 65
afos; al igual que lo son los problemas que estas ocasionan. OBJETIVOS
1.- Evaluar el estado de salud de una poblacion institucionalizada (PI)
y no institucionalizada (PNI). 2.- Detectar necesidades no satisfechas.
3.- Identificar aspectos clave que requieran mejora en la atencion bu-
codental de estos pacientes. METODO Se ha realizado un protocolo a
267 Pl mayores de 65 afios en diversas residencias, asi como a 193 PNI.
El protocolo fue realizado por dos profesionales que realizaron previa-
mente un pilotaje para poner en comun los datos a reflejar. El andlisis
de los datos se realizd mediante el programa informatico SPSS 11.0. RE-
SULTADQS 1°.- Solo el 45.6% de los Pl tenian higiene oral; de los cuales
el 22.5% hacian técnica de cepillado y enjuague con colutorio y el 14%
solo cepillado, frente al 52,4% de PNI que dicen realizar técnicas de ce-
pillado y enjuague con colutorio, el 8,7% solo cepillado y el 38,9% que
no tiene ninguna practica de higiene oral. 2°.- El 42% de los pacientes

eran edéntulos totales en Pl frente al 9% de los PNI. 3°.- El 26.3% de los
pacientes presentaban dientes no funcionantes en PI frente al 37,6% de
los PNI. 4°.- El 34.79% de los PI restantes presentaban dientes con enfer-
medad periodontal frente al 56,4% de los PNI. 5°.- El 96% de los Pl'y PNI
requerian asistencia dental. 6°.- El 100% de los pacientes que presenta-
ban protesis requerian algun tipo de asistencia sobre la protesis tanto Pl
como PNI. CONCLUSIONES 1°.- Ambos grupos presentan un indice alto
de mala higiene oral, siendo mas acusada en los PI. 2°.- Los Pl presentan
una diferencia estadisticamente significativa con respecto a los PNI con
respecto al Edentulismo. 3¢.- El estado dental y periodontal de los PNI es
peor que en el grupo de PI. 4°.- La practica totalidad de los pacientes de
ambos grupos requerian atencion dental y protésica.

P-108. LA INFECCI(')N'POR MYCOBACTERIUM TUBERCULO-
SIS COMPLEX EN EL AREA DE GESTION SANITARIA NORTE
DE HUELVA DURANTE LOS ANOS 2003 A 2009

FRANCO ALVAREZ DE LUNA, F. / REGALADO ITURRI, A. / CORONA-
DO VAZQUEZ, V. [ JIMENEZ JAMBRINA, M.

HOSPITAL DE RIOTINTO AREA DE GESTION SANITARIA NORTE DF HUELVA
LA ESQUILA, 5. 21660 MINAS DE RIOTINTO. HUELVA

ANTECEDENTES: La tuberculosis sigue siendo una enfermedad no con-
trolada y una de las primeras causas de muerte en el mundo. En Espa-
fia se registran cada afio entre 11.000 a 15.000 nuevos casos, con una
media de 30 casos anuales por cada 100.000 habitantes, situdndose en
el cuarto pais de la Union Europea en nimero de casos. OBJETIVO: Es-
tudiar la epidemiologia y las caracteristicas microbioldgicas de los aisla-
mientos de Mycobacterium tuberculosis complex (MTC) realizados entre
los afios 2003 y 2009 en el Area de Gestion Sanitaria Norte de Huelva
(AGSNH). MATERIAL Y METODOS: Estudio descriptivo retrospectivo de
muestras clinicas de pacientes con sospecha de tuberculosis pulmonar
activa u otro tipo de micobacteriosis. Las muestras se procesaron con
tincion de fluoresceina con técnica de "gota gruesa" para microscopia
de fluorescencia 40X. La presencia de bacilos acido alcohol resistentes
se confirmd por tincion de Zhiel-Neelsen. El cultivo, identificacion de
aislados y el estudio de sensibilidad a antimicobacterianos los realizo el
Laboratorio de Referencia del Hospital Juan Ramon Jiménez de Huelva.
RESULTADOS: Del total de 1301 muestras clinicas, 1084 (83,3%)tuvieron
origen respiratorio y 217 (16,7%) extrapulmonar. Las muestras de esputo
y esputo inducido fueron las mas numerosas en las de procedencia res-
piratoria (n=769;59.1%) y las de orina en las de origen extrapulmonar
(n=126;6.7%). El porcentaje de aislamientos de MTC del total de mues-
tras anuales oscilo entre 2,13% (3/141) en el afo 2003 hasta 14,49%
(30/207) en el 2009, siendo la media del periodo 6,61% (86/1301). To-
dos los aislamientos de M. tuberculosis Complex fueron sensibles a los
antimicobacterianos del tratamiento de primera linea. El numero total
de pacientes en los que se aislo el M. tuberculosis complex fue de 43:
72,1% hombres (n=31) y 27,9% mujeres (n=12). La edad media fue 38,7
afos en mujeres (rango 15-81;DE=16,7) y 44,6 afos en hombres(rango
16-86;DE=16,4). La incidencia de la infeccion en el AGSNH fue de 8,62
casos por 100.000 habitantes/afio en el periodo 2003-09, con un minimo
de 4,17 casos por cada 105 habitantes en el afio 2003 y un maximo de
14,4 casos por 105 habitantes en el aflo 2008. CONCLUSIONES: La inci-
dencia de la infeccidn tuberculosa en el AGSNH se ha incrementado en
el periodo de estudio. Las tasas anuales se mantienen por debajo de las
globales de la provincia de Huelva, de Andalucia y de Espafa. Los niveles
de resistencia/multiresistencia a los antimicobacterianos son significati-
vamente bajos.
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P-109. FACTORES DE RIESGO DE LA TUBERCULOSIS EX-
TREMADAMENTE RESISTENTE EN LA COMUNIDAD AUTO-
NOMA ANDALUZA

VAQUERO ABELLAN, M / RUIZ MARTINEZ, P / GUTIERREZ AROCA, J
B / CASAL ROMAN, M

LABORATORIO DE REFERENCIA PARA EL ESTUDIO DE LA TUBERCULOSIS
EN LA COMUNIDAD AUTONOMA ANDALUZA SERVICIO DE MICROBIOLO-
GIA HOSPITAL UNIVERSITARIO REINA SOFIA. CORDOBA. CENTRO DE RE-
FERENCIA DE MICOBACTERIAS. FACULTAD DE MEDICINA. UNIVERSIDAD
DE CORDOBA. ESPANA

OBJETIVOS Investigar el fenomeno de la tuberculosis extremadamente
resistente (XDRTB) y posibles alternativas terapéuticas. MATERIAL Y ME-
TODOS. Estudio prospectivo. Toda cepa de M. tuberculosis identificada es
estudiada in vitro, en cuanto a la resistencia a drogas esenciales, segunda
linea y tercera linea, asi como nuevos farmacos. Se lleva a cabo un estu-
dio epidemioldgico de los factores de riesgo presentes en los pacientes
con tuberculosis extremadamente resistente. RESULTADOS El porcentaje
de multirresistencia XDRTB ha sido del 0,78 %. Los factores relacionados
con la XDRTB, en nuestro estudio, han sido: contactos previos con enfer-
mos de tuberculosis XDR confirmada, enfermedad tuberculosa anterior,
tratamiento con farmacos de sequnda linea que incluyen fluoroquino-
lona. Se ha podido comprobar relacién entre XDRTB e incremento en el
riesgo de muerte, hospitalizaciones mas prolongadas, mayor duracion
del tratamiento y retraso en la conversién microbioldgica. Con relacion a
la resistencia a farmacos de primera linea, un 85,64 % de las cepas han
sido sensibles a estos antimicrobianos, y resistentes el 14,36 % restante.
De los farmacos de segunda vy tercera linea empleados en tuberculosis
han mostrado mayor resistencia: rifabutina (4,22 %), rifapentina, (3,7
%), ofloxacina (1,75 %) vy ciprofloxacina (0,75 %). Los nuevos farmacos
ensayados, moxifloxacina y linezolid, han mostrado buenos resultados.
Las asociaciones con mayor actividad in vitro han sido: isoniacida, rifa-
pentina, isoniacida, rifapentina, clofacimina CONCLUSIONES Los datos
obtenidos pensamos son de interés y deberian formar parte de estudios
mas amplios; y, que, de manera continuada permitieran establecer una
vigilancia epidemiologica del problema en nuestro pais.

P-110. MUJERES EMBARAZADAS Y NO EMBARAZADAS DU-
RANTE LA PANDEMIA DE GRIPE A/HIN1 EN ANDALUCIA

SKODOVA , M / MAYORAL CORTES, JM / YANG LAI, R / DURAN PLA,
E / GALLARDO GARCIA, V / PUELL GOMEZ, L / GUILLEN ENRIQUEZ,
J /| ANDERICA FRIAS, G / MATEOS WICHMANN, |

SERVICIO DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD LABORAL. SISTEMA DE VIGILAN-
CIA EPIDEMIOLOGICA DE ANDALUCIA. CONSEJERIA DE SALUD. JUNTA DE
ANDALUCIA. AVDA. DE LA INNOVACION, S/N. EDIFICIO ARENA-1. 41080
SEVILLA

OBJETIVOS.- Las mujeres embarazadas afectadas por gripe poseen ma-
yor riesgo de complicaciones y mortalidad. Presentan una tasa de in-
gresos hospitalarios (0,32 por 100.000) 4 veces mayor que en poblacion
general. A partir de los casos y defunciones de gripe A/HINT (gripe A)
notificados a la OMS, Garske et al estimaron una letalidad del 0,68% en
EE.UU., 1,23% en México, 0,43% en Canada, 0,24% en el Reino Unido
y 0,20% en la Unidn Europea; estas tasas pueden ser superiores a las
reales, pues el denominador corresponde a los casos graves u hospitali-
zados confirmados por el laboratorio, ya que no captan ni confirman los
casos moderados y leves. En Andalucia, en la semana 47/2009 la tasa de
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letalidad por gripe A fue de 0,03% para la poblacion general. Los obje-
tivos de este trabajo son determinar las caracteristicas de las mujeres
embarazadas hospitalizadas por gripe A, en relacion con las mujeres no
embarazadas del mismo rango de edad; y comparar la tasa de letalidad
por gripe A en mujeres embarazadas durante la pandemia en Andalucia
con poblacion general METODOS.- Estudio descriptivo. Registro de casos
individualizados de gripe A en el Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de
Andalucia (SVEA). Mujeres de edad fértil (15-49 afos). Variables: edad,
hospitalizacion, ingreso en unidad de cuidados intensivos (UCI), falleci-
miento atribuible a gripe A, factores de riesgo y provincia RESULTADOS.-
El SVEA declard 458 casos individualizados hospitalizados de gripe A en
mujeres en edad fértil, 128 (27,9%) embarazadas de 25,8 semanas de
gestacion de media (mediana 30, rango 3-41). La edad media fue de 31,7
afos (mediana 30), menor en las embarazadas (p<0,05). Las ingresadas
en UCI, 4 (3%) fueron embarazadas y 19 (5,4%) no (NS). EI 23,4% de las
embarazadas presentd 1 6 mas factores de riesgo, frente al 43 % de las
no embarazadas [OR=1,9 IC 95% (1,22-2,96)]. Las mujeres no embara-
zadas presentaban riesgo significativamente mayor de neumonia viral o
bacteriana, distrés respiratorio y necesidad de ventilacion mecanica. La
tasa de fallecimientos atribuibles a gripe A fue mayor entre las mujeres
no embarazadas (4,2% vs. 1,6%, NS) CONCLUSIONES.-En Andalucia, la
tasa de letalidad por gripe A en mujeres embarazadas fue menor que en
la poblacion general. Las mujeres embarazadas con gripe A hospitaliza-
das presentan menos factores de riesgo que las no embarazadas, lo que
corrobora el mayor riesgo de sufrir complicaciones. El SVEA demostro ser
un servicio Util para conocer la situacion epidemioldgica actualizada de
la poblacién en Andalucia

P-111. TENDENCIA DE LOS PATRONES I-]ISTOLOGICOS DEL
CARCINOMA CERVICOUTERINO EN EL AREA GEOGRAFICA
DE CORDOBA

BOGGIO NIETO, O / DE PRADO HIDALGO, MJ / TORCELLO GASPAR,
R / DIAZ MOLINA, C / BARRANCO QUINTANA, JL / FERNANDEZ-
CREHUET NAVAIJAS, R

SERVICIO DE MEDICINA PREVENTIVA Y SALUD PUBLICA. HOSPITAL UNI-
VERSITARIO REINA SOFIA. MENENDEZ PIDAL, S/N 14004. CORDOBA

OBJETIVOS: Determinar la tendencia del patrén histoldgico de los casos
de Cancer Cervicouterino (CCU) atendidos en la Seccion de Prevencion
del Cancer Ginecologico del Hospital Universitario Reina Sofia (SPCG del
HURS) entre los afios 1983 al 2006. METODOS: Estudio retrospectivo de
los casos de CCU tanto de tipo Carcinoma Epidermoide (CE), Adenocar-
cinomas (AC) u otros diagnosticados por la SPCG del HURS divididos
en 4 periodos de estudio: 1983-1987(1), 1988-1992(11), 1993-1997(1l) y
2002-2006(IV). Los indicadores han sido la incidencia acumulada para
cada uno de los periodos de estudio analizando la proporcién de cada
patron histoldgico. RESULTADOS: Un total de 379 CECU distribuidos de
la siguiente manera:1983-1987 con 100 casos; 1988-1992 con 98 casos;
1993-1997 con 100 casos, 2002-2006 con 81 casos. Se acumul6 38 de
ACCU distribuidos en 1983-1987 con 11 casos; 1988-1992 con 3 casos;
1993-1997 con 20 casos y 2002-2006 con 25 casos. Para el primer pe-
riodo el 85,7% fue de CEy 9,8% de AC. Para el segundo periodo el 86,5%
fue CEy un 8,9% de AC. Para el tercer periodo el 75% fue CE y 11,5% de
ACy parae le cuarto periodo el 63,5% fue CE y el 21,7 % fue de AC. CON-
CLUSIONES: El patron histologico del CE en relacién con AC ha cambiado
desde hace mas de 20 afios. Por cada caso de AC existian 8 casos de CE
para el primer periodo y 3 para el ultimo. Un aumento de AC podria estar
asociado al incremento de obesidad, dislipidemias e hipertension arterial
en la poblacion. Y la disminucion de casos de CE se interpretaria por la



disminucion de multiparidad a pesar del aumento del tabagquismo en la
poblacion femenina. Se debe evaluar el efecto de la vacuna frente a virus
del papiloma humano ya que podria dar menos importancia al cribado
por Papanicolau en la poblacion.

P-112. INFRAVALORACION DE LA PERCEPCION DEL PESO
EN ADULTOS CON SOBREPESO Y OBESIDAD DE ESPANA
(1987-2006)

BOGGIO NIETO, O / DE PRADO HIDALGO, MJ / DIAZ MOLINA, C /
TORCELLO GASPAR, R / BARRANCO QUINTANA, JL / SALCEDO LEAL,
| /| FERNANDEZ-CREHUET NAVAJAS, R

SERVICIO DE MEDICINA PREVENTIVA Y SALUD PUBLICA. HOSPITAL UNI-
VERSITARIO REINA SOFIA. MENENDEZ PIDAL, S/N 14004. CORDOBA

OBJETIVOS: Analizar las caracteristicas de los adultos de Espafia con so-
brepeso y obesidad que infravaloraron su percepcion del peso y la varia-
cion de esta entre 1987 y 2006. METODOS: Los datos se obtuvieron de
las encuestas nacionales de salud de Espafia realizadas por entrevista en
1987, 1995, 1997 y 2006 sobre muestras representativas en personas
de 16 afos de edad a mas. Se realizd un analisis descriptivo, se testd
indice Kappa para ver la concordancia y un analisis de regresion logistica
multivariante con las variables de interés, asi como la variacion de la
OR de infravaloracion del peso entre 1987 y 2006. RESULTADOS: Mas
de la tercera parte de las personas con sobrepeso y mas de la mitad de
las personas con obesidad infravaloraron su percepcion de peso. Tener
mas edad, ser varon, tener un nivel educativo menor o el que la ocupa-
cion del cabeza de familia sea de menor categoria mostraron mayor OR
para infravalorar su peso. De 1987 al 2006 hubo un aumento en la OR
de infravaloracion del peso en personas con sobrepeso u obesidad de
alrededor del 70%, existiendo una mejora en la valoracion adecuada del
peso del 23% en jovenes obesos. CONCLUSIONES: Existe un alto porcen-
taje de personas con sobrepeso u obesidad que infravaloraron su peso
y la probabilidad de hacerlo ha aumentado aproximadamente en 70%
desde hace dos décadas. RECOMENDACIONES: Estudiar este fenomeno
con mayor rigurosidad en la poblacion espafiola, y ver su impacto en el
aumento del sobrepeso y obesidad.

P-113. COMORBILIDAD E INCAPACIDAD TEMPORAL

ALVAREZ-THEURER , E / VAQUERO , M / TRILLO , C / MEMBRIVES ,
C/ MELLADO, S / CRUCES , S

UMVI. INSPECCION PROVINCIAL. DELEGACION P. SALUD CORDOBA. CON-
SEJERIA SALUD. JUNTA DE ANDALUCIA

OBJETIVOS: Explorar la frecuencia de comorbilidad en las bajas por in-
capacidad temporal (IT) y comprobar su influencia en la prescripcion y
duracion de la baja. MATERIAL Y METODOS: Estudio transversal, a partir
de una muestra de 1500 pacientes en situacion de IT atendidos por la
Inspeccion Médica de la Delegacion de Salud de Cordoba, desde enero
a diciembre de 2009. Se investigd la presencia de una o mas enferme-
dades entre pacientes con una enfermedad principal, tanto aguda como
crénica que causa baja laboral, y su duracion. Se analizé la relacion en-
tre comorbilidad y variables demograficas (sexo, edad), régimen de la
Seguridad Social, contingencia de la baja, diagndstico principal y secun-
darios -segun la CIE 9MC-, motivo de alta y profesion,-segun CNO 94-.
Analisis estadistico: analisis de la varianza y prueba x2. RESULTADOS La
prevalencia de comorbilidad se estimé en un 32,6% de los pacientes que

se encuentran en situacion de IT; superior en mayores de 55 afos. La
comorbilidad se relacion6 con un mayor numero de bajas en los ultimos
6 meses. Los motivos de alta mas relacionadas con la comorbilidad son
alta por control del INSS-duracion 12 meses y alta por propuesta de
incapacidad permanente. Los Trastornos mentales y osteomusculares se
mostraron como los procesos que mas contribuyen a la comorbilidad.
Entre las profesiones con mayor prevalencia de comorbilidad y dura-
cion de la IT, destacan: peones agricolas y albafiles. CONCLUSIONES La
comorbilidad presenta una alta prevalencia en personas en situacion de
[Ty repercute en el gasto social y sanitario. Se relaciona con una mayor
prescripcion de la baja y un incremento en su duracion.

P-114. VALORACION DE LA ADECUACION DEL CONSUMO
POR GRUPO DE ALIMENTOS DE LOS MENUS OFERTADOS
DURANTE EL CURSO 2009-2010 EN LOS CENTROS ESCO-
LARES PERTENECIENTES AL DISTRITO SANITARIO ALJARAFE

MATEOS-NEVADO ALONSO, MD / GIRALDEZ BENITEZ, A [ MATEOS-
NEVADO ALONSO, P / RIVERA MALDONADO, MC / MARTINEZ CO-
GOLLOS, A / FERRERAS IGLESIAS, JA [ PEREZ FRAILE, C / FERNAN-
DEZ TAVIRA, JA [ BAUTISTA DE LISBONA RIVERA, R

DISTRITO SANITARIO ALJARAFE. SERVICIO DE SALUD PUBLICA. SANIDAD
AMBIENTAL Y SEGURIDAD ALIMENTARIA. AVENIDA DE LAS AMERICAS,
SIN 41927 MAIRENA DEL ALJARAFE. SEVILLA

OBJETIVOS: El menu ofertado en los Centros Escolares debe adecuarse a
las necesidades escolares para lograr un correcto equilibrio alimentario y
nutricional. Se pretende conocer la realidad de los comedores escolares
del Distrito Sanitario Aljarafe: Analizar las planillas de menus mensuales
ofertados en los distintos Centros Escolares y valorar la variedad de ali-
mentos propuestos; preparaciones culinarias utilizadas y adecuacion de
los mismos a las necesidades de los escolares. MATERIALY METODOS: Es-
tudio descriptivo transversal. Se valoran tres de los menus mensuales del
curso escolar 2009-2010 en una muestra aleatoria y representativa (70%
del total) de los Centros Docentes que prestan servicio de comedor, per-
tenecientes al Distrito Sanitario Aljarafe. Variables analizadas: frecuencia
de consumo semanal por grupo de alimento, alimentos mas habituales
por grupo, procesos culinarios utilizados y descripcion del alimento que
componen el plato principal y las guarniciones. Los resultados obtenidos
se comparan con los recomendados por la Fundacion Espafiola de Nu-
tricion, la AESAN vy por la Consejeria de Salud de la Junta de Andalucia.
RESULTADOS: La media de la frecuencia de consumo semanal por grupo
de alimentos se encuentra dentro de las recomendaciones establecidas,
aunque en un 13,33% de los colegios las raciones semanales de verdura
cruda estan por debajo de lo recomendado y en un 25% , las de legum-
bres y pescado ligeramente por encima. La proporcion de verdura como
guarnicion y como plato principal es de 2,83:1; la de pescado blanco
frente a pescado azul es de 3,57:1. Las lequmbres se encuentran distri-
buidas en un 34,84% lentejas; un 34,70% judias-alubias y un 28,86%
garbanzos. En las carnes un 51,34% son de pollo; 29,95% de cerdo y
6,41% de ternera. En un 15,57% no se especifica el tipo. En un 16,45% no
se especifica el tipo de pescado. En la informacion que aporta el mendu,
un 80% especifica el alimento componente del plato principal; un 34,1%
la composicion de guarniciones y un 33,3% el proceso culinario. CON-
CLUSIONES: Los menus ofertados no parecen presentar desequilibrios
importantes en cuanto a frecuencia de consumo semanal por grupo de
alimento, aunque se detectan ciertas desviaciones por defecto de verdu-
ra fresca. La verdura debe incluirse proporcionalmente como plato prin-
cipal y guarnicion Debe fomentarse la inclusion de mayor proporcion de
pescado azul frente al blanco. Las legumbres estan proporcionadas entre
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lentejas, garbanzos y judias-alubias. Hay alto porcentaje que no especi-
fica el tipo de alimentos que componen las guarniciones ni el método
culinario utilizado.

P-115. DETERMINANTES DE DESIGUALDAD SOCIAL EN LA
FRECUENTACION EN LAS CONSULTAS DE PERSONAS CON
DIABETES TIPO 2

CUBEROS SANCHEZ, CM / MARQUEZ CALZADA, C / RODRIGUEZ
CEREZO, R / MARTINEZ MARTINEZ, MI / FERNANDEZ GAMAZA, M
/ MARTINEZ GRANERO, M / COLMENERO FLORES, MA / SOTO CLE-
MENTE, JA / PASCUAL DE LA PISA, B / CUBEROS FERNANDEZ, VM
UNIDAD DE INVESTIGACION DSAP ALUARAFE (SEVILLA)

OBJETIVOS: El concepto de desigualdad en salud alude a las diferencias
en el estado de salud de los individuos, en el acceso y la utilizacion de
los recursos y en las oportunidades en relacion a dicho estado. La lite-
ratura cientifica relaciona los determinantes de desigualdad social (DDS)
con la utilizacion de recursos sanitarios en personas de diabetes tipo 2
(DM2). Nuestro objetivo es analizar la relacion entre los DDS vy la fre-
cuentacion de las consultas de Atencion Primaria (AP) por personas con
DM2. MATERIAL Y METODOS: Disefio: descriptivo transversal. Ambito:
9 municipios de un Distrito Sanitario AP, aleatorizados v estratificados
por tamafio poblacional. Sujetos: adultos incluidos en Procesos asisten-
cial Diabetes con diagnostico de DM2. Criterios de exclusion: ausencia
de consentimiento informado. N= 449 sujetos (alfa= 5%; beta= 80%;
p1=50). Muestreo aleatorio simple. Variable resultado: Nimero de con-
sultas registradas en diraya a consulta de medicina y enfermeria du-
rante el afio 2009. Variables independientes: género, edad, estado civil,
nivel educativo, clase social, ocupacion, ingresos econdmicos. Métodos
de medicion: entrevista presencial estructurada, historia clinica digital.
Andlisis estadistico: univariante y bivariante segun variables. RESULTA-
DOS: Se incluyeron 454 sujetos (45,8% eran mujeres). La edad media fue
67,48 aros (IC 95% 66,58 a 68,38) sin diferencias por género. El 75,2%
estaba casado; 60,4% no tenia estudios y el 28,1% estudios primarios;
71,7% era jubilado y el 16,2% laboralmente activos; la media de ingresos
fue 1.129,30€ mensuales/sujeto (IC 95% 1.046,74 a 1.211,86); 33,3% era
de la clase social V. La media de visitas fue de 10,25 al afio (IC 95% 9,62
a 10,87). La frecuentacion se relaciond con el género, la edad, el estado
civil y el numero de personas que componen la unidad familiar, siendo
superiores en las mujeres, en mayores de 65 afios y en casados (p<0,05).
El nimero de visitas mostro relacion estadisticamente significativa con
la hemogloblina glucosilada y el pie diabético (p<0,05). CONCLUSIONES:
Nuestros resultados son coincidentes con la literatura; aunque no se
corrobora la menor utilizacion de las consultas en personas con nivel
socioecondmico bajo. El andlisis de la frecuentacion a las consultas de-
beria ser complementado con la utilizacion de recursos sociosanitarios
0 comunitarios. Recomendamos incluir la valoracién de los DDS en la
personas con DM2 como medida de vigilancia en la equidad en el acceso
a los recursos sanitarios, la calidad de los cuidados, el apoyo social y los
recursos comunitarios.

P-116 . PERSPECTIVA DE LA POBLACION INMIGRANTE SO-
BRE LA CALIDAD DE LOS CUIDADOS DE SALUD EN URGEN-
CIAS HOSPITALARIAS

ACOSTA MOSQUERA, ME / ALBAR MARIN, MJ / BOCCHINO , A /
MORANO BAEZ, R / PINEDA SORIANO, A / UNDABEYTIA LOPEZ,
ML / CASADO MUNIZ, M / DE EUGENIO PIZARRO, MA / MARTINEZ
GAMERO, L
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HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN MACARENA. AVDA. DR. FEDRIANI, Ne
3, 41071 SEVILLA

OBJETIVOS: 1. Explorar la experiencia de la poblaciéon inmigrante aten-
dida en el Servicio de Urgencias del Hospital Virgen Macarena. 2. Iden-
tificar las barreras y facilitadores para la atencion sanitaria adecuada
a la diversidad cultural. METODOLOGIA: 1) Disefio: Estudio descriptivo
mediante técnicas cualitativas. 2) Sujetos: Poblacion inmigrante aten-
dida en el Servicio de Urgencias que cumplia los criterios de inclusion
de acceder a participar libremente en el estudio, previa firma del do-
cumento de consentimiento informado, y no presentar déficits cogni-
tivos. Los entrevistados fueron reclutados mediante un muestreo ted-
rico, a través de la Fundacion CIMME. 3) Recogida de informacion: Se
realizaron entrevistas individuales semiestructuradas cuyo guién estaba
basado en la bibliografia. Las entrevistas tenian una duracion aproxi-
mada de 35-45 minutos. Las entrevistas fueron grabadas en audio y
posteriormente transcritas. La recogida de informacion finalizé una vez
alcanzado el criterio de saturacion teorica. 4) Analisis de datos: El ana-
lisis del contenido de las transcripciones de las entrevistas fue realizado
mediante el programa informatico ATLAS.ti. Para garantizar la fiabilidad
de los resultados obtenidos, estos se sometieron a un proceso de trian-
gulacion por diferentes analizadores externos a esta investigacion, y por
personal experto. 5) Aspectos éticos: Todos los participantes firmaron
un consentimiento informado. El estudio fue aprobado por el Comité de
Etica e Investigacion Clinica del centro. RESULTADOS: Se realizaron 18
entrevistas: 3 a usuarios latinoamericanos; 3 a rusos; 3 a rumanos; 3 a
arabes; 3 a subsaharianos y 3 a chinos. Las entrevistas fueron realizadas
por colaboradores de la Fundacion CIMME, que tenian conocimientos del
idioma. Los resultados obtenidos se agruparon en temas comunes. Los
entrevistados destacaron la necesidad de un trato mas humanizado, y la
falta de capacidades de los profesionales para abordar adecuadamente
la relacion terapéutica que se establece entre ellos. Asimismo, destacaron
la barrera idiomatica como la limitacion mas importante. Respecto a los
facilitadores, los entrevistados destacaron la gratuidad del sistema sani-
tario, y enfatizaron la importancia de recursos de traduccion adecuados,
principalmente de traductores fisicos. Ademas, resaltaron la necesidad
de dotar a los profesionales de sensibilidad y habilidades especificas para
atender la diversidad. CONCLUSIONES: En los discursos de la poblacién
inmigrante se observan sus dificultades para acceder a los servicios sa-
nitarios en igualdad de condiciones que la poblacion autoctona. La falta
de humanidad de algunos profesionales y la consiguiente desconfianza
del usuario son cuestiones que necesitan una urgente revision, ya que
pueden condicionar seriamente las decisiones de la poblacion inmigrante
sobre su salud.

P-117. DETERMINAR LA NECESIDAD DE SOLICITAR UNA
RADIOGRAFIA DE TOBILLO, PARA DESCARTAR UNA LESION
OSEA, EN PACIENTES QUE PRESENTAN UN ESGUINCE DE
TOBILLO

TORINO , ELIAS MARCOS
CALLE ESPRONCEDA Ne 24 - 4° PLANTA - CP 28003 - MADRID

Materiales y Métodos: Estudio retrospectivo observacional no interven-
cionista. Se valoraron en el mes de Junio de este aflo 2542 historias cli-
nicas en el servicio de urgencias de un hospital céntrico de la comunidad
de Madrid, de los cuales 322 pacientes, referian en el motivo de consulta,
un traumatismo agudo de tobillo.Se realizaron 223 radiograias de tobillo
para descartar una lesion ¢sea aguda asociada a una lesion ligamentosa
de tobillo. RESULTADOS: De las 223 radiografias realizadas, solo 21 pa-



cientes (9.49%) presentaron una lesion 6sea aguda asociada a un esguin-
ce de tobillo. La lesion osea mas frecuente fue la fractura del Maléolo
Externo En el 91% de los pacientes con lesion dsea aguda la exploracion
fisica, ya hacia presumir la asociacion de esquince y fractura. El 100%
de los pacientes con fractura ¢sea, superaba los 48 afios y el 98% de
estos pacientes, se encontraban imposibilitados para deambular. Solo 1
paciente fue dado de alta con el diagnostico de esguince de tobillo, con
una lesion désea no visualizada en la radiografia Fueron diagnosticados
de Esguince de tobillo sin una radiografia previa solo 3 pacientes CON-
CLUSIONES: 1- Alrededor de 9 de cada 10 pacientes que acude al Servicio
de Urgencias con sospecha de esguince de tobillo, carece de una lesion
o6sea.2- Las reglas de Ottawa gozan de una gran eficacia y validez clinica,
por lo que se deberia hacer uso de ellas para evitar pedir radiografias
de manera indiscriminada.3- Se puede prescindir de la Radiografia si se
[levara a cabo una buena anamnesis y exploracion fisica del paciente .

P-118. ANALISIS DE LA ADECUACION DE LA PRESCRIP-
CION DE OXIGENOTERAPIA CONTINUA DOMICILIARIA A LA
NORMATIVA VIGENTE EN EL SERVICIO ANDALUZ DE SALUD

QUINTERO PICHARDO, E

HOSPITAL GENERAL DE RIOTINTO. AGS NORTE DE HUELVA C/ LA ESQUILA,
521660 MINAS DE RIOTINTO (HUELVA)

OBJETIVO: Analizar la adecuacién clinica a la normativa vigente en el
Servicio Andaluz de Salud (SAS) de las prescripciones de Oxigenoterapia
Continua Domiciliaria (OCD), realizadas por facultativos especialistas y
unidades especializadas. MATERIAL Y METODO: El SAS establece circula-
res y resoluciones que regulan primera prescripcion, seguimiento y con-
trol de pacientes con OCD, concretamente circulares 6/1.997 y 2/1998,
asi como Resolucion 700/2003, donde se recoge en distintos anexos mo-
delos de hoja de prescripcion, y cuyo ambito de aplicacion son hospitales
del SAS y distritos sanitarios de atencion primaria (AP). Disefio: analisis
retrospectivo descriptivo longitudinal, durante un afo(2009). Se revisan
193 prescripciones nuevas y de continuacion realizadas por especialistas
y unidades especializadas designadas por hospital: neumologia, medicina
interna, cuidados paliativos, Urgencias (Medicina Familiar y Comunitaria
y médico interno residente (MIR)), APy prescriptores no identificados.
Mediante programa estadistico SPSS 15,0, se analiza adecuacion a hoja
de primera prescripcion y de continuacion, en la cual se recogen datos de
variables de obligado cumplimiento: fecha inicio; prescriptor; diagndstico;
gasometria arterial/pulsioximetria (técnica utilizada en AP) y/o espirome-
tria; fuente suministro (cilindro-concentrador-oxigeno liquido); capaci-
dad de deambulacion; forma administracion (gafas nasales-mascarilla);
establecimiento dosis: flujo (litros/minuto) y horas/dia; validez o duracion
de la prescripcion con revisiones periodicas necesarias para uso sequro y
eficiente. Se realiza andlisis atendiendo a variable dependiente (adecua-
cion o no de prescripcion segun cumplimentacion de hoja con datos) e
independiente (unidades prescriptoras). RESULTADOS: Nimero total:193.
No adecuacion o hoja de prescripcion incorrecta (HPINC): 101(52,3%).
Adecuacion correcta al modelo de hoja oficial (HPC): 92(47,7%). Resul-
tados por especialidades: -Neumologia. Numero de prescripciones res-
pecto al total (NP):14(7,3%); HPINC:8;HPC:6. Numero de correctas en
las que se realiza validez de la prescripcion (VP):3. -Medicina Interna.NP:
26 (13,50%); HPINC:3;HPC:23,VP:17. -Unidad de paliativos.NP:4(2,1%);
HPINC:0;HPC:4,VP:0. -Urgencias.NP:54(28%); HPINC:0;HPC:54,VP:47.
-Atencion Primaria.NP:91(47,2%); HPINC:90;HPC:1VP:1. -No identifi-
cados.NP:4 (2,1%); HPINC:0;HPC:4, VP:4 En prescripciones realizadas en
HPC se cumplimentan todos los datos resefiados, excepto validez o du-

racion que se especifica en un 78,26%, hecho que impide valorar el uso
seguro en pacientes no sometidos a revisiones periddicas. CONCLUSIO-
NES: 12.Resaltar que especialidad de neumologia, principal prescriptora
de OCD, realiza pocas prescripciones y en elevado porcentaje en HPINC,
sirviendo de modelo de buena prescripcion el resto de unidades y de no
adecuacion absoluta los prescriptores de primaria. 2°.Ante esta situacion
se inicia proyecto para informar sobre normativa y corregir mensual-
mente desviaciones, dando prioridad a las revisiones que se realizaran
por el neumologo, asequrando con ello la eficiencia y seguridad de trata-
mientos con OCD. CONFLICTO INTERESES: no existen.

P-119. UTILIZACION DE LAS LAMINAS COOP-WONCA,
PARA VALORAR LA EFICACIA DEL PROTOCOLO DE LIDO-
CAINA ENDOVENOSA EN PACIENTES CON FIBROMIALGIA

LOZANO COBO, J. / QUERO BAENA, J. [ GUILLEN PUERTAS, C.
HOSPITAL DE PONIENTE CTRA DE ALMERIMAR S/N EL EJIDO ALMERIA

INTRODUCCION: La Fibromialgia se presenta como un sindrome ca-
racterizado por presentar dolor musculo-esquelético generalizado, con
presencia de puntos dolorosos (puntos tigger), descenso del umbral
del dolor, trastorno del suefio, ansiedad y/o depresion, fatiga cronica y
alteraciones en el estado de animo, junto con otros sintomas “acom-
pafiantes” (sentimiento de aislamiento social, etc.). EI tratamiento mé-
dico convencional con analgésicos, antiinflamatorios no esteroideos,
antidepresivos, inhibidores de la recaptacion de la serotonina, relajantes
musculares, etc. Junto con diferentes tratamientos basados en la relaja-
cion, terapias conductuales, etc. No han demostrado una total eficacia
a la hora de mejorarfaumentar el suefio reparador, descanso, estado de
animo, etc. OBJETIVOS: Atendiendo a lo mencionado anteriormente se
decidio proporcionar el protocolo de lidocaina endovenosa a aquellos/
as Usuarios/as que asi lo deseasen. Tras presentar esta idea se eligio la
escala Coop-Wonca como sistema de valoracion del protocolo. MATE-
RIALES: El instrumento elegido para la evaluacion de CVRS: las laminas
de Coop-Wonca (utilizandose la version validad espafiola). El cuestiona-
rio presentado en la Unidad se administro en tres ocasiones (antes del
inicio, durante el protocolo y trascurridos dos meses). Permitiéndonos
la valoracion tanto del punto de partida como de su la evolucion. Este
cuestionario: ® Presenta 7 escalas distintas de un Unico item. ® Cada es-
cala: se inicia con un titulo y hace referencia a las dos ultimas semanas,
planteando una pregunta. ® Las respuestas aparecen sequidamente y el/
la usuaria/o debe marcar una de las cinco alternativas posibles (vifietas
0 signos). ® Cada respuesta conlleva una puntuacion del 1a 5 (las pun-
tuaciones mas altas reflejan una peor valoracion de la salud percibida).
RESULTADOS: Los resultados obtenidos: (entre la primera y la segunda
evaluacion) 1. El 81% de los/las usuarios/as presentaban un aumento del
descanso durante la tarde y la noche, tras los primeros dias. 2. El 95% de
los/las usuariosfas presentaban aun aumento y mejora de la calidad del
suefio y aumento del descanso tras la primera semana. 3. El 97% referia
encontrarse animicamente mejor y comenzaban a realizar las labores do-
mesticas, comenzaban a salid a pasear, etc. 4. El 97% referia encontrarse
mejor del dolor, bajando sensiblemente en la puntuacion de la escala.
Tras la comparacion de los valores obtenidos en las escalas, destacar que
hay una evolucion importante entre la primeras laminas entregadas y las
siguientes (durante la administracion de lidocaina endovenosa, junto con
su tratamiento de base). En las que se recogen los datos mas positivos.
Destacar también que en la ultima entrega de laminas (tras dos meses
de la realizacion del protocolo) hay un pequefio retroceso de la salud
percibida. (estamos terminando de recoger los datos de esta ultima etapa
que estaran listo para el poster) CONCLUSIONES. La idea de evaluar el
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protocolo de lidocaina endovenosa, atendiendo a la medida de la calidad
de vida relacionada con la salud en usuarios/as con diagnostico de Fibro-
mialgia, se fundamenta en el esfuerzo terapéutico por lograr la mejoria
en su sensacion de bienestar Total.

P-120. LABOR INVESTIGADORA EN PROTECCI()N DE LA
SALUD UN PRESENTE PARA LA REFLEXION, UN RETO PARA
EL FUTURO

ARQUES MATEO, MD / MORENO CASTRO, FJ / PLAZA PINERO, L

DISTRITO JEREZ COSTA NOROESTE C/ JOSE LUIS DIEZ N° 14 11403 JEREZ
DE LA FRONTERA

INTRODUCCION En el marco actual en el que se desarrolla el Sistema
Andaluz de Conocimiento (I+D+i), los instrumentos dinamizadores del
mismo (PAIDI y el Sistema Contrato-Programa Universidades), presentan
quienes y como se involucran en los procesos de produccion y aplica-
cion de conocimientos, tecnologia e innovacion. El area de apoyo a la
investigacion en los "Contrato-Programa” de los Distritos de Atencion
Primaria, promueve y potencia la investigacion entre sus profesionales.
En Proteccion de la Salud, el Acuerdo de Gestidn dispone de un capitulo
especifico que recoge las lineas de investigacion en las que participan
los profesionales de la unidad. La futura ley de Salud Publica establece
la creacion del Centro de Investigacion de Salud Publica de Andalucia,
donde se priorizaran estrategias de investigacion, desarrollo e innova-
cion en esta materia. OBJETIVOS Valorar la actividad investigadora en las
Unidades de Proteccion de la Salud, dentro del actual Sistema Andaluz
de Conocimiento (I+D+i) MATERIAL Y METODOS Analisis de la situacion
actual de la investigacion desarrollada por "Grupos no Universitarios”
ajenos a la actividad asistencial dentro del SSPA. Acuerdos de gestion
en Proteccion de la Salud de los Distritos | Areas de Gestion sanitaria
de Andalucia (2007-2010) RESULTADOS En los acuerdos de gestion del
periodo analizado, se obtienen 66 lineas de investigacion; 12 (2006), 12
(2007), 14 (2008) y 28 (2009), estando previsto durante el 2010, 25 mas.
Revisado el inventario de grupos de Investigacion de la Consejeria de In-
novacion Ciencia y Empresa (CICE) 2008, el area Ciencias y Tecnologia de
la Salud no registra ninguin grupo de Proteccion de la Salud. Las univer-
sidades, organismos publicos de investigacion, y los grupos de registro
de la CICE, son los centros de Generacion del Conocimiento reconocidos
en Andalucia. La Consejeria de Salud incentiva como "Grupo No univer-
sitario”, las lineas priorizadas en investigacion biomédica, con dificultad
de acceder a ellas para Proteccion de la Salud. CONCLUSIONES A pesar de
que el Acuerdo de Gestion en Proteccion de la Salud, es una herramienta
que facilita la actividad investigadora, los resultados obtenidos indican
una insuficiente aportacion, teniendo en cuenta el potencial e interés
de este campo de la Salud Publica.. En el nuevo escenario de investi-
gacion, las Unidades de Proteccion de la Salud necesitan mecanismos
potenciadores para acceder a grupos de investigacion consolidados o
lineas de "Grupo no Universitario”. El futuro Centro de investigacion de
Salud Publica de Andalucia, permitird el desarrollo de lineas especificas
en el campo de protecciéon de la salud, elevando el nivel de participacion
investigadora dentro del SSPA.

P-121. RACIQNALIZACI()N DE LOS MARCADORES SERQL()-
GICOS HEPATICOS EN UN HOSPITAL COMARCAL ( AREA
SANITARIA SERRANIA DE MALAGA)

GUTIERREZ FERNANDEZ, MJ / MORALES LOPEZ, A / PEREZ SANTOS,
MJ / MERIDA DE LA TORRE, FJ
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AGS SERRANIA DE MALAGA

ANTECEDENTES: Ante la situacion econdémica de crisis que atravesamos,
se impone racionalizar las determinaciones que solicita el clinico ya que
en muchos casos éstas suelen repetirse y no aportan beneficios en la
atencion del paciente. OBJETIVO: Cuantificar la frecuencia de peticio-
nes no adecuadas de marcadores seroldgicos Hepaticos: A, By C en un
hospital comarcal. METODO: Se estudiaron retrospectivamente todas las
peticiones recibidas en el laboratorio entre el 1 de enero de 2006 y el 30
de junio de 2008 (18 meses) y se eligieron criterios adecuados de cinética
de marcadores segun la bibliografia: ® En el caso de la Hepatitis A (VHA
lg M) se realizara sélo cuando los enzimas hepaticos estén alterados, y si
el peticionario no las ha solicitado, se crearan automaticamente, antes
de probar la serologia. ® En Hepatitis B (VHB): --- Anti HBs (Anticuerpo
de superficie contra VHB) no procede en los casos: cuando hay una HVB
en curso cuando la peticion trae como diagnostico “estudio prevacunal”
en el caso en que HBsAg (Antigeno de superficie del VHB) y el HbcAc
(Anticuerpo frente al core del VHB) son negativos y el paciente no esta
vacunado. --- HbsAg no procede en pacientes con diagndstico “estudio
postvacunal” --- HocAc no procede en pacientes vacunados ® En Hepati-
tis C (VHC) en pacientes identificados con toda sequridad (nombre y nu-
mero de historia y/o fecha de nacimiento) que tengan resultado positivo
anterior, se remite a ese resultado anterior. RESULTADOS: Aplicdndolos
criterios mencionados en un total de 25996 peticiones, se observd que
4872 Anti HBs: de 62470(18.71%) no proceden con la siguiente distri-
bucion: En VHB: HBsAg : deBpeticiones, 2878 no proceden (46%): 1 de
cada 2.17 peticiones. 612066 peticiones, en 323 no procede (2.67%): 1
de cada 37.35 solicitudes HbcAc: de 5426 peticiones, 314 no proceden
(5.78%): 1 de cada 17.28 determinaciones. En VHA: De 2257 solicitu-
des, 1357 no proceden (60.12%), 1 de cada 1.6 casos. CONCLUSIONES:
1. El porcentaje de inadecuaciones es mayor en marcadores de infeccion
aguda por VHA 'y en el Anticuerpo de superficie de VHB 2. A raiz de este
estudio se ha puesto en marcha una herramienta informatica que iden-
tifique automaticamente los criterios de inadecuacion

P-122. FACTORES ASOCIADOS AL USO DE SERVICIOS AM-
BULATORIOS POR PACIENTES CON ESQUIZOFRENIA . UN
ESTUDIO DE REGISTRO DE CASOS

MORENO KUSTNER, B / NAVAS CAMPANA, D / MAYORAL , F / AN-
GONA ., P | GARCIA-HERRERA , J.M. / MORENO PERAL, P / BELLON
SAAMENDO, J

UNIDAD DE INVESTIGACION DEL DISTRITO SANITARIO MALAGA. C/SEVI-
LLA N°23, 29009 MALAGA

OBJETIVOS: Identificar los factores asociados a las visitas de los pacientes
con esquizofrenia y trastornos afines en los servicios de salud mental
comunitarios del departamento de salud mental del Hospital Carlos Haya
de Malaga. METODOLOGIA: Se realizé un estudio transversal. Los datos
demograficos, los factores clinicos y el uso de servicios fueron obtenidos
a través de las bases de datos de los servicios de salud mental publica y
del Registro de casos con esquizofrenia de Malaga (RESMA). La variable
resultado fue definida como el numero total de consultas ambulatorias
durante un afio. Los datos se analizaron a través de una regresion lineal
multivariante. RESULTADOS: En los anélisis se incluyeron a 1097 pacien-
tes con diagnostico de esquizofrenia y trastornos afines (F20-F29, CIE-
10). El modelo ajustado explico el 46.35% de la varianza. Los pacientes
que contactaron tanto con los psiquiatras como con los enfermeros, es
decir con ambos profesionales, presentaron un mayor numero de visitas
en comparacion con aquellos pacientes que sélo contactaron con un



psiquiatra (p< 0.001). La asistencia individualizada de los psiquiatras a
los pacientes también se encontré asociada con el numero de visitas
(p< 0.001). Aquellas variables clinicas como: un alto nivel de severidad,
diagnostico de trastorno por ideas delirantes y haber tenido un ingreso,
se encontraron asociadas también con un alto numero de visitas (p<
0.001). Los pacientes que estaban recibiendo una pension, que no tenian
una educacion formal o que eran analfabetos presentaban un mayor nu-
mero de visitas (p< 0.001). Se encontrd una relacion entre los pacientes
que vivian solos, fuera del area de estudio o vivian en municipios mas
rurales con una menor frecuencia de contactos ambulatorios. CONCLU-
SION: Uno de los resultados mas interesante es que no solo las variables
sociodemograficas y clinicas de los pacientes estan relacionadas con la
frecuencia en el uso de servicios, sino que también las caracteristicas
profesionales generan un uso diferenciado de los servicios en pacientes
similares.

P-123. IMPACTO DEL PROGRAMA FORMA JOVEN SOBRE
ACTITUDES Y CONDUCTAS EN ADOLESCENTES DE CUAR-
TO DE ESO DE SEVILLA

LIMA SERRANO, M / LIMA RODRIGUEZ, JS / SAEZ BUENO, A / GUE-
RRA MARTIN, MD / FERNANDEZ RODRIGUEZ, V

DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA. FACULTAD DE ENFERMERIA, FISIO-
TERAPIA Y PODOLOGIA. UNIVERSIDAD DE SEVILLA.. AVENIDA SANCHEZ
PIZJUAN S/N 41009. SEVILLA

OBJETIVO: Evaluar el impacto del Programa Forma Joven (PFJ), sobre ac-
titudes relacionadas con alimentacion, sexualidad, sustancias adictivas,
seguridad vial y el consumo de sustancias. METODO: Estudio cuasi-expe-
rimental transversal, con un grupo intervencion (Gl), que ha recibido el
PFJ, y otro control (GC), que no lo ha recibido. Muestra: adolescentes de
40 ESO de Sevilla (N=146). Instrumento: Cuestionario autoadministrado.
Andlisis descriptivo y correlacional (y2), p<.05; SPSS 17.0. RESULTADOS:
Edad: 15-17 afos (91,7%). Sexo/ género: Hombres: 50,7%, mujeres:
49,3%. Lugar de nacimiento: Espaia e hijos/as de madres/padres espa-
fioles (89,75%). Estudios de progenitores: Primarios (39,25%). Conside-
ran estar bien econdmicamente (59,53%). Dinamica familiar funcional
(Apgar familiar: media= 7.75, DE= 2.036). Pruebas de homogeneidad: Sin
diferencias significativas. Actitudes, destacamos: Alimentacion: 22,2%
(GI) les parece bien tomar dulces, 33,7% (Gl) opinan que para adelgazar
lo mejor es una dieta estricta. Sexualidad: 43,1% (GC) afirman que el
hombre es el responsable de la proteccion, 33,3% (Gl) que el uso del
preservativo es incomodo, 21,2% (Gl) que a su chico/a no le gusta usar
preservativo. Sustancias adictivas: 82,75% en desacuerdo con que fumar
hace sentirse bien. 75,3% (GC) le molesta que los demas fumen. Alcohol:
46,6% (GI) piensa que esta de moda. 19,4% (GI) le molesta que los de-
mds beban. Sustancias consideradas menos peligrosas: Tranquilizantes
(35,65%), tabaco (29,45%), alcohol (27,8%), el hachis (11,65%). Situacio-
nes viales consideradas menos peligrosas: No llevar casco en bici (74%)
y cruzar por lugares prohibidos (45,2%). Solo encontramos diferencias
significativas respecto a la sequridad vial: No ponerse el cinturon (x2
(1, 146)=9.592, p. 002), no ponerse el casco (2 (1, 146)= 9.592, p. 002),
viajar con un conductor bebido (2 (1, 146)= 4.113, p. 043). El grado de
peligrosidad asignado es menor por Gl. Consumo de sustancias: Las mas
consumidas: Alcohol, al menos una vez (52,4%), tabaco (16,45%), hachis
(12,35%), tranquilizantes (12,3%). El consumo de tabaco (2 (1, N= 146)
=4.986, p. 025) y tranquilizantes (32 (1, N= 146) = 4.0656, p. 044) es ma-
yor en el Gl. DISCUSION: No encontramos diferencias estadisticamente
significativas excepto en actitudes relacionadas con la sequridad vial y
en el consumo de tabaco y tranquilizantes, no siendo intensa. El PFJ pro-

pone trabajar con familias y grupos de pares, como principales agentes
de socializacion. A pesar de ello, en los centros estudiados, su presencia
es escasa 0 nula, lo que puede abrir el debate acerca de la influencia de
esto sobre los resultados y el impacto del programa.

P-124. SATISFACCION O ESTRES LABORAL. ;QUE PREDO-
MINA EN LOS/AS TRABAJADORES/AS DE UN CENTRO DE
SALUD?

FERNANDEZ RODRIGUEZ, V. / GUERRA MARTIN, M. D.

CENTRO DE SALUD DE LORA DEL RiO (SEVILLA)

OBJETIVO: Analizar la satisfaccion laboral en relacion con el estrés la-
boral de los/as profesionales que trabajan en el Centro de Salud de Lora
del Rio (Sevilla) MATERIAL Y METODO: Estudio descriptivo transversal.
Las variables independientes que hemos introducido en los cuestiona-
rios, han sido: Edad. Sexo. Antigliedad en el Centro de Salud (en afnos).
Antigliedad en la profesion (en afos). Categoria profesional. Relacion
laboral Las variables dependientes, han sido los veintidds items sobre
estrés e insatisfaccion laboral, definidos por Font Roja-AP. RESULTADOS:
Contestaron a los cuestionarios 30 profesionales, del total de 34 de la
plantilla del Centro de Salud (porcentaje de participacion del 88,24%). El
sumatorio de las puntuaciones que han dado todos los profesionales a
cada uno de los items arroja un resultado medio de 58,27 (DE = 7,67). Los
resultados de las medias de las puntuaciones, de cada uno de los factores
en funcion de los items a los que representan, de los/as profesionales
del centro, son los siguientes: ® FACTOR 1. Satisfaccion en el trabajo:
2,35 (DE = 0,87). ® FACTOR 2. Presion en el trabajo: 2,88 (DE = 1,11). @
FACTOR 3. Relacion personal en el trabajo: 2,34 (DE = 0,97). ® FACTOR 4.
Distension en el trabajo: 2,42 (DE = 0,85). ® FACTOR 5. Adecuacion para el
trabajo: 3,18 (DE = 1,11). ® FACTOR 6. Control sobre el trabajo: 2,74 (DE =
0,96). ® FACTOR 7. Variedad de la tarea: 2,90 (DE = 1,02). CONCLUSIONES:
La suma de puntuaciones asignadas a cada uno de los items en general
de todos los profesionales; ha estado mas cerca del valor minimo esta-
blecido en veintidos, que del valor maximo establecido en ciento diez, por
lo que podemos afirmar que tienen un buen nivel de satisfaccion y que
estan en general alejados de padecer estrés laboral.

P-125. RESULTADOS DE LA FORMACION IMPARTIDA DES-
DE EL SECTOR INDUSTRIAL AL CONTROL OFICIAL COMO
HERRAMIENTA DE CAPACITACION EN SEGURIDAD ALIMEN-
TARIA

GOMEZ MARTIN, MC / FERRER BAS, S / ZAMBRANA CAYUSO, MC

DISTRITO SANITARIO ALJARAFE.CENTRO DE SALUD DE MAIRENA DEL
ALJARAFE AVDA.LAS AMERICAS S/N MAIRENA DEL ALJARAFE 91427
SEVILLA

OBJETIVOS: El objetivo general del trabajo es ampliar la capacitacion de
los Agentes de Control Oficial en el ejercicio de los controles oficiales de
manera acorde a los Reglamentos CE 882/2004 y CE 852/2004 sobre |a
cadena alimentaria desde "la granja a la mesa" para garantizar la Sequ-
ridad Alimentaria. Como consecuencia del mismo surgen los siguientes
objetivos especificos: 1.- Ampliar y actualizar los conocimientos en las
fases de produccion primaria, elaboracion, exportacion vy distribucion de
los alimentos. 2.- Mejorar conocimientos y habilidades en los programas
de aseguramiento de la calidad aplicados por las empresas alimentarias
3.- Revalidar conocimientos en la preparacion de auditorias en el sector
alimentario desde la perspectiva del Control Oficial y las Industrias Ali-
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mentarias. MATERIAL Y METODO: Para realizar el trabajo se ha empleado
un método analitico cuasiexperimental, basado en la medicion de los
resultados obtenidos antes y después de la intervencion sobre el control
oficial (Cuerpo A4) del distrito Aljarafe. Dicha intervencion ha consistido
en un curso teérico-practico de cuarenta horas impartido por el sector
industrial alimentario a los profesionales del Cuerpo A4 en las sedes de
las industrias, en los lugares de la produccion primaria (vegetal y animal)
asi como en la unidad portuaria de Sevilla. Para la medicion estadistica
de los resultados, se utilizado los items de los cuestionarios cumplimen-
tados por el Control Oficial antes y después de la intervencion. RESULTA-
DOS: En la intervencion han participado el 100% del Control Oficial del
Distrito Aljarafe (39) de los mismos el 64,1% son veterinarios y el 35,9%
farmacéuticos. En cuanto a las variables estudiadas, existe un 7% de in-
cremento en la percepcion del riesgo sanitario en la cadena alimentaria
del control oficial después del curso; el 17% del control oficial mejo-
ra en los conocimientos sobre tratamientos de la produccion primaria
alimentaria; el 27% de los mismos adquiere conocimientos en nuevas
tecnologias de conservacion en platos preparados y el 29% descubre
nuevos campos de la actuacion del control oficial. CONCLUSIONES: Los
resultados ponen de manifiesto los ambitos en que predomina la necesi-
dad de nuevas intervenciones sobre el control oficial, como es el campo
de la sanidad ambiental en industria alimentaria., produccion primaria y
salud y nuevas tecndlogias de conservacion alimentaria. Se comprueba
que la formacion practica a lo largo de toda la cadena alimentaria, me-
jora la capacitacion del control oficial, sobre todo en el binomio sanidad
ambiental-seguridad alimentaria, ya que los Inspectores incrementan
habilidades en el analisis de situaciones, realizacion de informes y comu-
nicacion de los resultados.

P-126. APROXIMACION CUALITATIVA SOBRE LOS FACTO-
RES IMPICADOS EN LA ADHERENCIA AL TRATAMIENTO EN
ANCIANOS POLIMEDICADOS

CRESPILLO GARCIA, EVA |/ RIVAS RUIZ, FRANCISCO | CONTRERAS
FERNANDEZ, EUGENIO / CASTELLANO MUNOZ, PILAR / TRUEBA
ENRIQUE, PEREZ

EMPRESA PUBLICA HOSPITAL COSTA DEL SOL . AUTOVIA A 7, KM 187 . CP:
29603 (MARBELLA)

INTRODUCCION/OBJETIVOS: Para las personas mayores de 65 afios con
varias enfermedades asociadas, los medicamentos prescritos oscilan en-
tre 1y 11, con una media de cuatro. Es frecuente la no adherencia entre
estos pacientes, que oscila entre un 26 y 56 %. Las causas que se han
relacionado con la no adherencia en el anciano asociadas al sistema sa-
nitario son: el numero de médicos prescriptores, la polimedicacion y la
complejidad de la pauta posoldgica. En cuanto a los factores relaciona-
dos con el individuo se encuentran: la depresion, la edad, los problemas
de vision, falta de destreza, dificultad para tragar y el deterioro cogni-
tivo que pueden comprometer la adherencia al tratamiento en los pa-
cientes mayores. Nuestros objetivos fueron conocer los conocimientos,
percepciones y actitudes de los pacientes ancianos polimedicados, sus
cuidadores principales, enfermeria hospitalaria y profesionales de Aten-
cion Primaria; sobre la adherencia al tratamiento, y analizar los facto-
res implicados del incumplimiento terapéutico METODOS: Investigacion
cualitativa mediante la realizacion de 4 Grupos Focales y 25 Entrevistas
Semiestructuradas. Se codifico la informacion obtenida en 5 Ejes Tema-
ticos establecidos para la investigacion: durante la hospitalizacion del
paciente, en el domicilio del paciente, problemas cognitivos del anciano
polimedicado, creencias que disminuyen el cumplimiento y caracteristi-
cas de los medicamentos. Para el andlisis de la informacion cualitativa se
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capturd, transcribio y ordend la informacion. Posteriormente, mediante
un analisis de contenido se integrd la informacion, para relacionar las
categorias obtenidas entre si, con los fundamentos teoricos de la inves-
tigacion. RESULTADOS: Durante la hospitalizacion del paciente se detecta
una falta de informacion sobre la patologia que origin6 el ingreso, los
tratamientos suministrados durante la hospitalizacion, y los prescritos
tras el alta. En el domicilio, la polimedicacion, la acumulacion de far-
macos, la confusion con los genéricos, la complejidad de la pauta, la
duplicidad terapéutica y la falta de coordinacion entre hospital, primaria
y farmacias, junto a los problemas cognitivos, las creencias negativas
y determinadas caracteristicas de los medicamentos disminuyen la ad-
herencia al tratamiento en los ancianos. CONCLUSIONES: Es imprescin-
dible el disefio de intervenciones especificas destinadas a contrarrestar
los problemas cognitivos; para asi mejorar la comprension del paciente,
ademas de realizar revisiones periodicas de los tratamientos, mejorar Ia
coordinacion entre los distintos intervinientes (enfermeria hospitalaria,
especialistas, profesionales de Atencion primaria, farmacéuticos), mejo-
rar las explicaciones sobre el tratamiento, y adaptar los informes de alta
a las necesidades de estos pacientes.

P-127. PROMOCION DE LA SALUD EN UN CENTRO DE TRA-
BAJO: EL PROGRAMA DE DIETA SALUDABLE DE LA ESCUE-
LA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA (EASP)

DAPONTE CODINA, A / GEA IZQUIERDO, E / BOLIVAR MUNOZ, J /
MATEO RODRIGUEZ, |

ESCUELA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA. CAMPUS UNIVERSITARIO DE
CARTUJA, CUESTA DEL OBSERVATORIO, 4 APDO DE CORREOS 2.070 GRA-
NADA 18080 ESPANA

OBJETIVOS: Conocer el efecto del "Programa Dieta Saludable" desarrolla-
do en la EASP en el consumo informado de fruta y agua del personal del
centro. METODOS: En diciembre de 2005 se implanta el Programa Dieta
Saludable en la EASP, instalando 5 fuentes de agua mineral que dispensa
agua fria y caliente e instalando siete Puntos de Dieta Saludable, con-
sistente en cestas con piezas de fruta de temporada que diariamente
son distribuidas por las todas las instalaciones destinadas al personal
del centro. Al afio de la implantacion del programa se disefia y se aplica
un cuestionario autoadministrado. La poblacion objeto de estudio son
los trabajadores y trabajadoras de la EASP a fecha noviembre de 2006
(N:181). RESULTADOS: Se obtienen 131 cuestionarios validos, 84 mujeres
y 47 hombres. Se observa un aumento estadisticamente significativo en
la frecuencia de consumo referido de fruta y agua después del programa.
El 28.9% de las mujeres consumen fruta "mas de una vez al dia" antes
del programa y pasan a ser el 63.8% después (p<0.001). En el caso de
los hombres, estos pasan de ser el 26.7% al 40.4% (p<0.001). Antes de
la implantacion del programa el 62.7% de las mujeres y el 51.1% de los
hombres cumplen las recomendaciones establecidas por la Consejeria de
Salud para el consumo de fruta fresca, estos porcentajes aumentan de
forma significativa después, alcanzando el 93.8% (p<0.001) y el 78.7%
(p<0.01) en mujeres y hombres respectivamente. En el consumo de agua
también se observa un aumento significativo en el grado de cumplimien-
to de las recomendaciones, pasando del 31.3% al 54.2% (p<0.01) en las
mujeres y del 37% al 62% en el caso de los hombres (p<0.01). CON-
CLUSIONES: Uno de los entornos claves donde dirigir estrategias para
la Promocion de la salud es el entorno laboral. Los habitos dietéticos de
trabajadores y trabajadoras pueden ser modificados con estrategias am-
bientales, como el programa de Dieta Saludable desarrollado en la Easp.
Con este programa se ha aumentado el consumo de fruta y agua para el



conjunto de profesionales. Las mujeres cumplen en mayor medida con
las recomendaciones de consumo de fruta; éstas consumen mas fruta y
agua que los hombres antes del programa y aumenta en mayor medida
que éstos tras el mismo.

P-128. SALUD EN INTERNET. OPINIONES DE ADOLESCEN-
TES

CARRASCO CAMPOS, R / HERNAN GARCIA, M / TORO CARDENAS, S
/ LINEROS GONZALEZ, C

ESCUELA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA

Internet ofrece nuevas posibilidades de difusion del conocimiento. Ado-
lescentes utilizan Internet como "habito de salud” OBJETIVO Estudiar la
experiencia de adolescentes de Andalucia en la busqueda de informa-
cion sobre salud via Internet. METODOLOGIA Disefio: Estudio descrip-
tivo transversal, utilizando metodologia de investigacion de la Web (e-
research) Contexto: Aulas y centros de ensefianza secundaria (integradas
en Forma Joven y Escuela TIC 2.0) de las 8 provincias de Andalucia. Ins-
critos en convocatoria de proyectos de innovacion educativa. Sujetos de
estudio: Adolescentes entre 15y 18 afios, de 3°y 4° de ESO en Institutos
de Ensefianza publicos de Andalucia. Variables: Opinién de los adoles-
centes sobre: Activos para la salud en la Definicion de Salud, la Salud en
Internet, Internet como fuente de salud, el papel de los medios de comu-
nicacion Analisis: Andlisis del discurso de los y las participantes en foros
de discusion en una comunidad virtual (e-research,): Analisis del texto
de la informacion registrada (textual e iconica y emocional) escrita por
los participantes en foros de debate a partir de los contenidos asociados
a los objetivos de estudio y a las variables. RESULTADOS: Los v las ado-
lescentes participantes en el estudio tienen una concepcion amplia de la
salud, con sus vertientes fisica, mental y social-comunitaria. Entienden
que la salud es un concepto positivo y no la simple ausencia de enferme-
dad. Al hablar sobre informacion de salud en Internet la relacionan con
una concepcion médica; la calidad de esa informacion merece opiniones
dispares. La opinion que tienen de la imagen que de ellos se proyecta en
los medios de comunicacion y en la red es que ésta se presenta sesgada
hacia lo negativo, generalizada y poco constructiva. CONCLUSION: Inter-
net es un vehiculo natural en su comunicacion, la comunidad virtual se
convirtio en una herramienta de didlogo muy poderosa y podria ser un
recurso para su salud.

P-129. MEJORA DE LA EFECTIVIDAD DEL PLAN DE ACCE-
SIBILIDAD TELEFONICA EN LA UNIDADES DE SALUD MEN-
TAL COMUNITARIA DE ANDALUCIA

GOMEZ MARTINEZ, ME / MARTIN RUIZ, E / NAVARRO PEREZ, P /
HUIZING , E / DEL PINO LOPEZ, R / GIJON SANCHEZ, MT

ESCUELA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA. CUESTA DEL OBSERVATORIO, 4
GRANADA 18080 ESPANA

OBJETIVO. Conocer las opiniones y valoracion de profesionales de las Uni-
dades de Salud Mental Comunitaria (USMC), y de pacientes y familiares,
sobre el Plan de Accesibilidad Telefonica (PAT) e identificar elementos de
avance y éxito en la implantacion de este servicio. MATERIAL Y METODOS.
Estudio descriptivo transversal utilizando metodologia cuantitativa y
cualitativa. Trabajo con profesionales: se elabord cuestionario a tal efec-
toy se remitid a todas las USMC de Andalucia. Variables estudiadas fue-
ron: canales de informacion del Plan, valoracion lineas implantadas y uso

actual, valoracion global, sugerencias y propuestas de avance. Se realiza-
ron entrevistas semiestructuradas telefonicas a pacientes y/o familiares.
El guion de entrevista se baso en el modelo SERVQUAL. RESULTADOS Un
89% de profesionales de las USMC respondieron con algun cuestionario.
La tasa de respuesta individual fue del 69% (460 cuestionarios). Tras la
implantacion del PAT, el 72% de profesionales considera que el acceso
de pacientes y familiares a los profesionales de la USMC ha mejorado.
En las variables relacionadas con valor afiadido a los profesionales la
mitad de los encuestados considera que herramientas de telecuidados
y teleasistencia son utiles para su trabajo y aportan calidad. En el valor
que pueden afadir a la ciudadania, mas del 50% de profesionales que se
muestran de acuerdo, tanto en considerar que facilitan el acceso de pa-
cientes y familiares a los servicios (en el 57,9%), como en que aumentan
la satisfaccion de la ciudadania (en el 54,9%). Se realizaron una docena
de entrevistas a pacientes y familiares para conocer la percepcion de los
usuarios del servicio. Comentan hacer uso de "los teléfonos facilitados
por el personal de enfermeria” Existe diversidad en el tipo de dispositi-
vo telefénico disponible. Manifiestan su alta satisfaccion destacando la
profesionalidad, buen trato, escucha, consejos e inmediatez. El personal
de enfermeria es el mejor valorado. CONCLUSIONES Los resultados indi-
can que el PAT se ha instaurado de forma desigual y heterogénea en las
USMC andaluzas, contando con diversas formas de proceder. El mayor
contacto entre profesionales y pacientes/ familiares, la resolucion de du-
das e incidencias a través del teléfono, como un mecanismo agil, rapido y
de directa comunicacion Dada la alta satisfaccion de pacientes y familia-
res, y de buena parte del conjunto de profesionales implicados en dicho
plan, con especial mencién de la enfermeria, la principal conclusion del
estudio es la necesidad de fortalecer dicho Programa, asi como de de-
sarrollar una estrategia de comunicacion institucional para consolidar y
homogenizar su funcionamiento.

P-130. REVISITANDO LA LiNEA DE INVESTIGACION EN SER-
VICIOS DE SALUD

BERMUDEZ TAMAYO, C / EXPOSITO RUIZ, M / RODRIGUEZ DEL
AGUILA , MM [ COLMENERO RUIZ, M / RODRIGUEZ DEL CASTILLO
MARTIN, M

HOSPITAL VIRGEN DE LAS NIEVES

OBJETIVOS: Describir la tipologia de los trabajos publicados en las revis-
tas de mayor impacto en el area de Investigacion en servicios de salud
(ISS). MATERIAL Y METODOS. Se seleccionaron los articulos publicados
de las revistas del primer cuartil, seguin el ISI impact factor 2009, para la
categoria "Health Services Research”. El periodo de inclusion fue de enero
a junio de 2010. La base de datos utilizada fue Pubmed. Se incluyeron un
total de 1225 articulos. Aspectos analizados. Se utilizaron los campos co-
rrespondientes de las base de datos ISI'y por Pubmed para las variables:
Pais, Procedencia de los autores, Financiacion, Sexo, Grupos de edad, Mé-
todos, Medidas de resultados (Pacientes, uso de recursos, profesionales,
sequridad). Para estas ultimas, se ha utilizado el software WordSmith
Tools. Ademas se analizaron las tematicas mediante un analisis de datos
textuales se desarrollo utilizando como procedimiento el analisis de con-
tenido a partir de los titulos, resumenes y mesh terms de los articulos y el
método de las comparaciones constantes. Para triangular los resultados,
se usaron multiples lineas de vision dirigidas hacia el mismo punto en di-
ferentes momentos vy distintos espacios. Con una comparacion constante
de los datos, analizados por separado y cotejados por los investigadores.
También se triangularon mediante la revision de investigadores externos.
RESULTADOS: Los 10 paises que mas han publicado son EU (41,2%), UK
(16,7%), Canada (5,9%), Holanda (5,14%), Australia (3,27%), Alemania
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(1,80), Espania (1,5%), Francia (1,4%), Suecia (1,14%) y Suiza (1,14%). Se
encontraron 3754 autores, (aprox. 3/articulo). Analizando el lugar de tra-
bajo, se encuentra que mayoritariamente proceden de las universidades
(57%) y de hospitales (17,58%). Con respecto a la financiacion, 578 re-
gistros (47%) ofrecen informacion sobre su procedencia. Se observa que
el sector publico es el mayor financiador, representando como minimo el
35% de los trabajos publicados. La mayoria de los articulos (548, 44%),
tienen como poblacion de estudio a las mujeres, mientras que 220 (casi
un 18%) estudian a los hombres. La edad mas representada en los estu-
dios son los adultos mayores (45-64 afios), sequido por los adultos (19-
44 afios). Con respecto a los métodos utilizados, se destacan los estudios
descriptivos, seguido por estudios analiticos. CONCLUSIONES La linea de
ISS, incluye multiplicidad de campos y posibilidades de aplicacion, que
hace que tenga un desarrollo propio diverso. La investigacion sistematica
de los servicios de salud seria Util para mejorar los resultados sanitarios y
para ser aplicada por profesionales sanitarios y gestores.

P-131. SATISFACCION DE USUARIOS Y CLIMA LABORAL
CON POSTERIORIDAD A LAS MEJORAS INTRODUCIDAS EN
UNA UNIDAD HOSPITALARIA

NAVARRO ESPIGARES, JL / PADIAL ORTIZ, MA / HERNADEZ TORRES,
E / VALOR GONZALEZ, AB* / JURADO CHACON, M / RIOS TAMAYO,
R / PEREZ ZENNI, FJ

HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DE LAS NIEVES. AVDA FUERZAS AR-
MADAS, N°2. 18014 GRANADA.

INTRODUCCION: EI Hospital Universitario Virgen de las Nieves ha intro-
ducido modificaciones notables en la organizacion y estructura fisica de
la Unidad de Tratamientos de Anticoagulacion del Servicio de Hemato-
logia. OBJETIVOS: El objetivo de este trabajo es doble. - En primer lugar,
determinacion del nivel de satisfaccion de los usuarios en relacion a la
situacion anterior y posterior a las mejoras introducidas en la unidad.
- Medida del nivel del clima laboral en los profesionales de la unidad,
antes y después de la implantacion de las mejoras. METODOLOGIA: La
poblacion de estudio para la determinacion de la satisfaccion de usuarios
estaba integrada por: 174 pacientes elegidos al azar entre la poblacion
de usuarios de la unidad. Por su parte el clima laboral se estudio a par-
tir de las valoraciones de15 profesionales que representan la totalidad
de las personas que han trabajado en la misma, antes y después de las
mejoras introducidas El instrumento de medida fue la escala SERVQUAL
para medir la satisfaccion. El cuestionario Work Environment Scale (WES)
para identificar el clima laboral. Se solicit6 a la institucién la autorizacion
para la realizacion del estudio. lgualmente se solicitd a todos los encues-
tados el consentimiento para la participacion en el mismo y se garantizd
el anonimato en la respuesta. RESULTADOS: En cuanto a la satisfaccion
de los pacientes, la diferencia entre percepcion y expectativa indica que
antes de la reforma las percepciones eran menores que las expectativas
y tras la reforma esta relacion se invierte. Si medimos la satisfaccion por
criterios, antes de la reforma se obtiene una puntuacion positiva en la
capacidad de respuesta, siendo negativa en el resto de los criterios. Tras
la reforma se obtienen valoraciones positivas en los criterios de fiabili-
dad, capacidad de respuesta y empatia, obteniéndose una puntuacion
global positiva. Con respecto al clima laboral, en 8 de las 10 dimensio-
nes analizadas, las puntuaciones obtenidas han mejorado después de la
aplicacion de las modificaciones. Es destacable la disminucion del indi-
cador de la medida de la dimension presion. CONCLUSIONES: El presente
trabajo pone de manifiesto la existencia de diferencias significativas en
la calidad percibida por los usuarios de un servicio en un contexto de
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mejora de la ordenacion del trabajo y de mejora en la confortabilidad de
las instalaciones, asi como el impacto positivo en el clima social de los
trabajadores.

P-132. DISPENSACION DE MEDICACION PROTOCOLIZADA
A PACIENTES DEL SERVICIO DE URGENCIAS Y MEDIDA DE
SATISFACCION DE LOS USUARIOS

CHINCHILLA FERNANDEZ, MI / SALAZAR BRAVO, M / CALLEJA
HERNANDEZ, MA

HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DE LAS NIEVES. SERVICIO DE FARMA-
CIA. AVENIDA DE LAS FUERZAS ARMADAS Ne 2 18014 GRANADA

OBJETIVOS: 1. Desarrollar un programa de dispensacion de medicacion
protocolizada que garantice la continuidad asistencial de los pacientes
que acuden al Servicio de Urgencias (SU). 2. Medir el impacto del pro-
grama sobre la continuidad asistencial. 3. Medir el grado de satisfaccion
tanto de los pacientes a los que se les dispensa medicacion protocoliza-
da, como de los facultativos que la prescriben desde el SU. MATERIAL Y
METODOS: 1. Se creé un grupo multidisciplinar de trabajo, que seleccio-
naron nueve diagnosticos para protocolizar su tratamiento. Los diagnos-
ticos seleccionados fueron algias musculares, cistitis, cistitis-alérgicos
penicilina, cdlico nefritico, dolor odontdgeno/ faringoamigdalitis, gas-
troproteccion, heridas con infeccion de tejidos blandos, inmovilizacion,
urticaria. A estos diagnosticos se les asignd un tratamiento y resultaron
nueve Protocolos Terapéuticos (PT), que se prepararon desde el Servicio
de Farmacia y se dispensaron desde el SU. 2. Se realizd un andlisis des-
criptivo de los datos, en el que se calcularon las frecuencias absolutas
y relativas para todas las variables cualitativas recogidas en el estudio:
pocentaje de diagnosticos protocolizados, porcentaje de pacientes con
PT respecto al total de pacientes atendidos. 3. Se disefiaron dos tipos de
encuestas de satisfaccion, una para pacientes, y otra para facultativos.
Las encuestas incluyeron preguntas cerradas de variable dicotomica. Las
de facultativos ademas contenian preguntas abiertas orientadas a futu-
ras modificaciones de PT. RESULTADOS: Se revisaron un total de 6.428
informes, de estos, 1172 informes presentaron un diagndstico que se co-
rrespondia con los diagnosticos a los que se les aplico PT; con la dispen-
sacion de PT se cubrio tedricamente al 18.23% de la poblacion atendida
en el SU. Se les dispensd PT al 17.75% de los pacientes con diagnostico
protocolizado, que se corresponde con el 3.58% de los pacientes aten-
didos en urgencias. En las encuestas de satisfaccion, los pacientes valo-
raron el programa con un 9, de una escala del 1 al 10. EI 84.219% de los
facultativos mostro su acuerdo con la dispensacion de PT, proponiendo
cambios para actuaciones futuras. CONCLUSIONES: Con la dispensacion
de estos nueve PT se ha garantizado la continuidad asistencial de los
pacientes que acuden a los SU, aunque la cobertura conseguida ha sido
menor de la requerida. El grado de aceptacion para con el programa ha
sido excelente, tanto por parte de los pacientes como de los facultativos
involucrados. CONFLICTO DE INTERESES No existe conflicto de intereses.

P-133. EFECTO DE UN PROGRAMA DE ATENCI()N TELEFO-
NICA TRAS EL ALTA HOSPITALARIA DE CIRUGIA TRAUMA-
TOLOGICA E IMPACTO PRESUPUESTARIO

HERRERA ESPINEIRA, CARMEN / RODRIGUEZ DEL AGUILA, MARIA
DEL MAR / RODRIGUEZ ESPIGARES, JOSE LUIS / GODOY MONTIJA-
NO, AMPARO / GARCIA PRIEGO, ALFONSO / GOMEZ RODRIGUEZ,
JAVIER / REYES SANCHEZ, ISABEL



HOSPITAL VIRGEN DE LAS NIEVES DE GRANADA. LA CALETA S/N GRA-
NADA 18014

La teleasistencia es un servicio que mejora la calidad de la asistencia
sanitaria, proporciona educacion sanitaria, detecta complicaciones y re-
fuerza la adherencia al tratamiento. Sin embargo, sus resultados y costes
varian dependiendo de las circunstancias, de la metodologia desarro-
llada, y del tipo de proceso sobre el que se aplica. El objetivo es deter-
minar el efecto de un programa de teleasistencia realizado durante el
mes siguiente al alta hospitalaria de cirugia traumatoldgica y conocer
su impacto presupuestario. METODO: Estudio experimental en 604 pa-
cientes, que constituyeron el grupo experimental y de control. Al grupo
experimental se le ofert6 atencion telefonica durante el mes tras el alta.
Al finalizar éste se registrd, a los pacientes de ambos grupos, si habian
acudido a urgencias, al médico de familia o reingresado, la compren-
sion de las indicaciones al alta y el resultado de un test de ansiedad.
Para evaluar el impacto presupuestario se enfrentaron los costes de las
dos principales consecuencias derivadas del programa: el aumento de la
actividad directamente relacionada con el programa (las llamadas tele-
fonicas) y los cambios en las medidas de resultado (visitas a urgencias,
médico de familia y reingresos). Se ha considerado el coste de atender
una consulta telefénica igual al de una consulta presencial sucesiva ante
el traumatodlogo. El calculo de los costes se realizo a partir de la con-
tabilidad analitica del HUVN siguiendo la metodologia COAN-HyD. Los
datos de actividad quirtrgica hospitalaria se recogieron del Conjunto
Minimo Basico de Datos (CMBD) del HUVN. Posteriormente, se disefiaron
dos escenarios adicionales, uno a nivel regional y otro nacional para la
extrapolacion de los resultados obtenidos a nivel hospitalario. RESULTA-
DOS: El 95% de las consultas se realizaron en los primeros 15 dias. Casi
la mitad de ellas se produjeron por dudas en el régimen terapéutico. En
el modelo de regresion logistica, los pacientes sin asistencia telefénica
tenian 1,8 veces mas riesgo de acudir a los servicios de urgencias que
aquellos con asistencia telefonica, ajustado por las otras covariables en
el modelo: dias de estancia hospitalaria, nivel de ansiedad y comprension
de las indicaciones al alta. No hubo diferencias entre ambos grupos para
el resto de las variables de resultado consideradas . El analisis de costes
puso de manifiesto la posibilidad de implantar el programa con un coste
de 1,65 euros por paciente intervenido CONCLUSIONES: El programa ha
demostrado ser eficaz para: disminuir las visitas a urgencias, detectar y
resolver problemas al alta con un reducido impacto presupuestario en
cualquiera de los escenarios planteados.

P-134. PRQDUCC]ON DE RADIOTRAZADORES PET PARA IN-
VESTIGACION CLINICA Y PRECLINICA EN EL CENTRO NA-
CIONAL DE ACELERADORES (SEVILLA)

GARCIA ARGUELLO, S F / BALCERZYK , M / COBOS SABATE, J

CENTRO NACIONAL DE ACELERADORES C/ THOMAS ALVA EDISON Ne 7
(PARQUE TECNOLOGICO CARTUJA "93) 41092, SEVILLA

OBJETIVOS: El objetivo de este trabajo es la descripcion de la produccion
de radiotrazadores PET en el Centro Nacional de Aceleradores (CNA), cen-
trandonos en los siguientes compuestos: [18F|fluoruro de sodio (Na[18F]
F), 3'-desoxi-3'-[18F]-fluorotimidina ([18F]FLT) y [18F]fluoromisonidazol
([18FIFMISO). EI Na[18F]F es un radiofarmaco indicado para la deteccion
y evaluacion de tumores 6seos primarios, metastasis dseas vy ciertas al-
teraciones benignas del metabolismo 6seo. Por su parte, la [18F]FLT es
un radiotrazador especifico para la evaluacion in vivo de la proliferacion
celular, y es considerada como uno de los radiotrazadores mas promete-
dores en oncologia, utilizandose también para la evaluacion de la efica-

cia de nuevos farmacos y terapias anticancer. El [18F]fluoromisonidazol
([18FIFMISO) es un radiotrazador de hipoxia empleado en la visualizacion
de isquemia y caracterizacion de ciertos canceres. MATERIALES Y ME-
TODOS: La produccion del radioisétopo emisor de positrones, fluor-18,
se realiza en un ciclotron IBA Cyclone 18/9 mediante la reaccion 180(p,
n)18F. El fluor-18 se transfiere posteriormente a una celda plomada do-
tada de un mddulo de sintesis automatizada General Electric Tracerlab
FX-FN. El Na[18F]F se prepara atrapando en una resina de intercambio
anionico la disolucion procedente del ciclotrdn. Después de eliminar las
impurezas, el Na[18F]F se libera de la resina con suero y se recoge en un
vial estéril. La [18F]FLT se sintetiza mediante el marcaje del precursor
3-N-Boc-5'-0-dimetoxitritil-3'-0-nosiltimidina con [18F]fluoruro, se-
guido de un tratamiento con dcido diluido, posterior purificacion con
cromatografia liquida y formulacion. El [18FJFMISO se produce mediante
la reaccion entre 1-(2'-nitro-1'-imidazolil)-2-0-tetrahidropiranil-3-0-
toluenosulfonil-propanodiol y [18F]fluoruro, sequido de un tratamiento
con acido diluido, purificacion con cromatografia liquida y formulacion.
RESULTADOS: La produccion de Na[18F]F, [18F]FLT y [18F]FMISQ en el
CNA se realiza de manera rapida, eficaz, automatizada y segura para el
operador. Los radiotrazadores sintetizados deben estar exentos de im-
purezas quimicas, radioquimicas y bioldgicas, por lo que son finalmente
sometidos a diversos ensayos analiticos para garantizar su aptitud para
ser inyectados en animales o humanos. CONCLUSIONES: EI CNA es el
primer centro capaz de producir Na[18F]F, [18F]FLT y [18F]FMISO en An-
dalucia, con lo que ofrece a los investigadores en el dmbito preclinico
y clinico cuatro radiotrazadores PET ([18F]FDG disponible desde el afio
2005). En este momento, todos estos compuestos se estan estudiando
en el escaner PET para animales pequefos existente en nuestro centro,
dando respuesta a la amplia demanda de radiofarmacos de investigacion
generada por hospitales y centros de investigacion biomédica andaluces.

P-135. DIVERSIDAD DE FRACCIONAMIENTOS EN RADIOTE-
RAPIA: ESTIMACION DE LA PROBABILIDAD DE CONTROL
TUMORAL (TCP) Y COMPARACION DE DIFERENTES ESQUE-
MAS DE TRATAMIENTO

JIMENEZ DOMINGUEZ, MJD / CARRASCO HERRERA, MACH / HE-
RRADOR CORDOBA, MHC

HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DEL ROCIO, AVDA. MANUEL SIURQT
SIN, 41013 SEVILLA

INTRODUCCION: Uno de los objetivos primordiales en la administracion
de un tratamiento con radioterapia se basa en conseguir la mas alta
probabilidad de control tumoral(TCP) con la menor complicacion a tejido
sano(NTCP).En este trabajo se estiman y comparan los valores de TCP
para varios esquemas de fraccionamiento en un mismo tumor, emplean-
do un modelo dosis-respuesta de tipo lineal cuadratico y una estadistica
de Poisson. MATERIAL Y METODOS: Para el calculo del TCP suponemos un
modelo de crecimiento exponencial durante un esquema fraccionado de
radioterapia basado en la estadistica de Poisson: ,partiendo del modelo de
supervivencia lineal cuadratico e incluyendo el efecto de la repoblacion
celular.Se analizan los valores de TCP correspondientes a tres patologias:
cabeza y cuello,préstata y mama, para diferentes esquemas de fraccio-
namiento y dosis totales impartidas. RESULTADOS A partir del analisis
matematico se comprueba que para tumores de cabeza y cuello,el hi-
perfraccionamiento trae consigo una mejora en el control tumoral.En los
fraccionamientos acelerados, que suponen entre otros un acortamiento
del tiempo total, los TCP obtenidos no muestran demasiadas diferen-
cias con el convencional(70Gy/35fracciones/7semanas),debido a que en
su mayoria se reduce demasiado la dosis total impartida al tumor.En el
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caso de canceres de prostata, los tratamientos hipofraccionados pueden
mejorar la probabilidad de control tumoral siempre que no se reduzca
mucho la dosis total, aunque en los casos mas favorables se alcanzan va-
lores de TCP muy similares a los del tratamiento estandar.Para el cancer
de mama, se podria conseguir una mejora terapéutica también mediante
esquemas hipofraccionados,siempre que se mantenga un tiempo total
de tratamiento largo(7semanas),no se disminuya demasiado la dosis
total(40-50Gy) y si el numero de sesiones.Similares resultados se obser-
van en otros esquemas donde se reduzca el tiempo total de tratamien-
to conservando el numero de sesiones y la dosis total. CONCLUSIONES
Esquemas hiperfraccionados mejoran notablemente la probabilidad de
control tumoral en los canceres de cabeza y cuello.Los fraccionamientos
acelerados en general se concluyen menos ventajosos que los anteriores,
e incluso en aquellos donde se disminuye drasticamente la dosis total se
obtiene un peor resultado respecto al TCP.El hipofraccionamiento en los
canceres de prostata no esta del todo demostrado como mejoryya que
por un lado existe un debate radiobioldgico por las diferencias de valores
alfa/beta y los érganos que la rodean, y por otro se obtienen valores
de TCP del mismo orden que en el tratamiento estandar.En el caso de
tumores de mama se comprueba que hay mayor probabilidad de control
tumoral,aunque pequefa,al impartir esquemas hipofraccionados.

P-136. CONTROL DE CALIDAD TERAPEUTICA E INTERAC-
CIONES FARMACOLOGICAS EN PACIENTES PORTADORES
DE PROTESIS VALVULARES EN TRATAMIENTO ANTICOAGU-
LANTE ORAL

CALIZ(*), | / CALDERON DURAN, Al / RODRIGUEZ IDIGORAS, MI /
RUIZ ESTEBAN, P / GAROFANO SERRANO, D / SANCHEZ-GARRIDO
ESCUDERO, R

DELEGACION PROVINCIAL DE SALUD DE MALAGA. C/CORDOBA,NUMERO
4.29001. MALAGA.

OBJETIVOS: -Estimar la prevalencia de pacientes en tratamiento anticoa-
gulante oral con valvulopatias o portadores de protesis valvulares, tratados
con farmacos que interaccionan con los mismos, dentro de los grupos es-
tudiados. -Establecer la asociacion entre el rango terapéutico (INR) de los
pacientes anticoagulados, con valvulopatias o portadores de protesis val-
vulares y los farmacos que pueden interaccionar con los anticoagulantes
orales. -Establecer la asociacion entre las complicaciones de los pacientes
anticoagulados, con valvulopatias o portadores de prétesis valvulares y los
farmacos que pueden interaccionar con los anticoagulantes orales. ME-
TODOS: Estudio longitudinal retrospectivo realizado para el afio 2006 en
la provincia de Malaga. Poblacion de estudio: seleccion de una muestra
aleatoria obtenida de los pacientes anticoagulados sequidos en Atencién
Primaria, cuya indicacion TAO sea: valvulopatias, protesis valvulares biolo-
gicas o0 mecanicas, en total 179 pacientes. El periodo de estudio fue de seis
meses. Se excluyeron aquellos pacientes que se realizaron menos de tres
determinaciones del INR en el centro de salud (CS) en el periodo de estudio.
Medidas principales: ultimo INR, hemorragias, tromboembolismos y com-
plicaciones menores en el periodo de estudio. Farmacos administrados en
este mismo periodo. La informacion fue obtenida de la historia clinica de
cada enfermo, utilizando las aplicaciones informaticas TASS y DIRAYA. Es-
tudio descriptivo con analisis de frecuencia y analisis bivariante utilizando
pruebas Chi-2 para variables cualitativas. RESULTADOS: De los farmacos
administrados con capacidad para interaccionar con los anticoagulantes
orales en los grupos estudiados destacan: Inhibidores de la bomba de pro-
tones (35,8%), diuréticos (58,1%), Inhibidores de la HMG-CoA reductasa
(24,6%), antidiabéticos orales (14%) y analgésicos (51,4%) La probabilidad
de que el ultimo INR del paciente se encuentre en rango terapéutico au-
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menta en los pacientes que utilizan paracetamol [0R=2,20; IC=(1,15-4,18)]
y disminuye en los que utilizan IECA [OR=0,48;1C=(0,25-0,93)] y betablo-
queantes selectivos [0R=0,4;1C=(0,17-0,96)] La administracion de raniti-
dina [OR=28,63; IC=(1,23-668,58)]; espironolactona [0R=20,80 IC=(1,53-
284,07)] y mometasona [OR=67,44; IC=(1,32-3441,99)] est4 asociada a la
presencia de hemorragias mayores en el periodo de estudio. Los farmacos
asociados a la presencia de hemorragias menores en el periodo de es-
tudio son: almagato [OR=9,19; IC=(1,46-57,88)] e hidroclorotiazida
[OR=7,87; 1C=(1,60-38,78)] CONCLUSIONES: La utilizacion de farmacos
con capacidad de interaccion con los anticoagulantes orales presenta
un alto porcentaje en los grupos diuréticos y analgésicos. Se detectan
interacciones entre los anticoagulantes orales y algunos farmacos de
nuestro estudio que afectan a la efectividad y sequridad del tratamiento.
Son necesarios estudios posteriores para precisar la asociacion con los epi-
sodios hemorragicos y tromboticos.

P-137. ESTUDIO CUANTITATIVO DE LAS POBLACIONES DE
CELULAS MONONUCLEARES EN EL INFILTRADO INFLAMA-
TORIO DE ADENOCARCINOMAS PANCREATICOS

LAVADO-VALENZUELA , R / BATALLA , F [ ALES , | / BRAVO , MJ
| BENAVIDES , M [ ALONSO , A / SANTOYO , J / BAUTISTA, D /
CABALLERO , A

HOSPITAL R. U. CARLOS HAYA. AVDA. CARLOS HAYA, N 82. 29010 MALAGA.

OBJETIVOS.- EI cancer de pancreas tiene muy mal pronostico incluso
cuando se puede resecar. Hay evidencias de que este hecho podria estar
relacionado, entre otras cosas, con la funcion del sistema inmune del
huésped frente al tumor. El microambiente de los tumores solidos se ca-
racteriza por la abundancia de mediadores inflamatorios, vasos y enzimas
proteoliticas. El objetivo de este estudio preliminar es la caracterizacion
de las distintas poblaciones celulares que componen el infiltrado tumoral
en cada paciente, como primer paso hacia un mejor entendimiento de la
relacion entre el sistema inmunoldgico y el desarrollo y evolucion de los
tumores pancreaticos. MATERIAL Y METODO.- Se incluyeron en el estudio
39 pacientes con diagnostico de adenocarcinoma de pancreas. Se utili-
zaron muestras parafinadas de tejido, en las que, mediante un estudio
de Inmunohistoquimica, se evaluaron tanto en tejido tumoral como en
tejido normal los siguientes marcadores: CD8 (linf T citotoxicos), CD4
(Iinf T helper), CD20 (linf B), CD68 (macrofagos) y CD56 (células NK). Se
contabilizd el nimero de células tefiidas por campo (40X) respecto al to-
tal de células para cada marcador. Para comprobar la heterogeneidad de
los grupos de datos obtenidos (tejido normal y tumoral de cada paciente
y para cada marcador) se empled la prueba no paramétrica U de Mann-
Whitney. También se compararon las medias obtenidas en cada grupo
de datos mediante una Chi cuadrado con correccion de Yate. Se aplicd
el test exacto de Fisher cuando los valores observados fueron inferiores
a 5. Se consideraron estadisticamente significativos valores de p<0.05,
con intervalos de confianza del 95%. RESULTADOS.- El analisis con U de
Mann-Whitney revelo que existian diferencias estadisticamente signifi-
cativas entre los valores obtenidos en tejido normal y en tejido tumoral
en los marcadores CD8 y CD68 (p= <0.001). La comparacion de las me-
dias aritméticas mediante Chi cuadrado o Test de Fisher confirm¢ los re-
sultados obtenidos en la prueba no paramétrica (CD8: 4.89% vs 11.78%,
p=0.047, Cl=95%; CD68: 4.25% vs 16.11%, p=0.004, Cl= 95%). CONCLU-
SIONES.- Los resultados muestran que en el infiltrado inflamatorio de los
tumores se encuentra un alto porcentaje de linfocitos CD8 y macréfagos,
siendo este porcentaje mucho mas elevado que en tejido sano. Estos
resultados sugieren que la respuesta antitumoral recae principalmente
sobre estas poblaciones, por lo que posteriores trabajos deberian estar
encaminados hacia un estudio mas profundo de estas poblaciones y del
papel que desempefian en el desarrollo de los tumores pancreaticos.



P-138. REPERCUSION DE LOS RESULTADOS DISCORDAN-
TES EN LA IDENTIFICACION DE LOS ANTICUERPOS ANTI-
HLA ENTRE LAS DIFERENTES FORMAS DE FASE SOLIDA:
UN CASO CLINICO

CABALLERO GONZALEZ, A |/ CABELLO , M / GUITIERREZ , C / LA-
VADO VALENZUELA, R / BRAVO ROMERO, MJ / ALONSO ORTIZ, A

HRU CARLOS HAYA, SERVICIO DE INMUNOLOGIA AVDA. CARLOS HAYA,
Ne 82 MALAGA, 29011

Los anticuerpos anti-HLA pueden desarrollarse por diferentes razones
y estan a menudo presentes en el suero de los pacientes que esperan
un trasplante renal. Estos anticuerpos pueden limitar la capacidad del
paciente para encontrar un donante compatible y son un factor de ries-
go para un mal resultado del injerto. La deteccion de los anticuerpos
anti-HLA son importantes para identificar a un donante compatible, eva-
luar el riesgo de rechazo pretrasplante y para el diagnostico del rechazo
humoral postrasplante. El ensayo en fase solida es el que tiene mayor
sensibilidad y especificidad para la deteccion de los anticuerpos anti-
HLA. Existen varias formas del ensayo en fase solida dependiendo de si
a las microesferas se les unen multiples antigenos HLA (Flow-PARA) o
bien un solo tipo de molécula (Single antigen). Esta ultima forma es la de
eleccion por evitar la superposicion de antigenos que puede producirse
en el Flow-PRA. Este trabajo trata de mostrar mediante un caso clinico
las repercusiones de los resultados falsos positivos obtenidos mediante
la forma single antigen. Caso clinico Paciente de 59 afios que entra en
lista de espera para trasplante renal en septiembre de 2003 como conse-
cuencia de una insuficiencia renal crénica secundaria a una Amiloidosis
AA. Con especificidad anti-HLA frente al CREG A2 detectada mediante
Flow-PRA. En abril del 2007 recibe un trasplante renal de donante ca-
daver de 54 afos fallecido por ACV, con ausencia de los antigenos no
deseados, tipaje del donante (A1, A31, B8, B60, DR3, DR4). En un examen
rutinario de sus anticuerpos anti-HLA mediante single antigen aparecio
la especificidad anti-HLABS, cuyo antigeno estaba presente en el injerto.
El analisis de los sueros previos al trasplante mostro esta especificidad,
sin embargo la funcion renal y los valores de creatinina se encontraban
en los limites de la normalidad. Una posterior biopsia no mostroé signos
de rechazo humoral. En nuestro caso si el resultado del single antigen
hubiera sido conocido previamente al trasplante, el antigeno HLA-B8
hubiera sido uno de los no deseados en el donante y por lo tanto dicho
trasplante no se hubiera llevado a cabo. Teniendo en cuenta estos resul-
tados, pensamos que ante una discordancia entre las dos formas de fase
solida, se deberia tener en cuenta la posibilidad de una reaccion en el
single antigen debida a epitopos no relevantes para la clinica.

P-139. STUDIO DE LA EFICACIA DE LA DEXTROANFETA-
MINA EN COMBINACION CON FISIOTERAPIA EN EL TRATA-
MIENTO POSTICTUS

CABRERA MARTOS, 1. / SERRANO GUZMAN, M. / VALENZA , M.C. /
MARTIN MARTIN, L.

DEPARTAMENTO DE FISIOTERAPIA. E.U. CIENCIAS DE LA SALUD. (UNIVER-
SIDAD DE GRANADA) AVDA DE MADRID S/N. 18071 GRANADA

OBJETIVO: comprobar la efectividad del uso de anfetamina junto con fi-
sioterapia en la recuperacion motora del ictus y el estado actual de la
investigacion en esta area. MATERIAL Y METODOS: revision bibliografica
en las bases de datos PubMed y MEDLINE, utilizando como palabras clave

"amphetamine”, "stroke" y "physiotherapy" de articulos publicados entre

el afo 2001 y 2010 encontrandose seis ensayos clinicos en humanos y
cinco experimentos en animales, cuatro en ratas y uno en primates. Asi-
mismo, se incluye en la busqueda un articulo de 1995, el primer ensayo
con resultados positivos realizado en humanos. De la busqueda se exclu-
yeron los articulos de revision. RESULTADOS: la recuperacion postictus
podria ser mejorada mediante la combinacion de tratamiento rehabili-
tador con dextroanfetamina posiblemente por el incremento en la neu-
rotransmision noradrenérgica y facilitacion de la plasticidad neuronal.
En experimentacion animal, las ratas que recibieron anfetamina frente a
los controles lograron una mejoria motora significativa, incluso en algu-
nos con una dosis Unica de farmaco, como indica un estudio realizado
en primates. Sin embargo, en estudios en humanos, se pueden apreciar
resultados poco concluyentes, ya que aunque algunos estudios reflejan
una mejoria motora importante en los pacientes que tomaron d-anfe-
tamina, en la mayoria de ellos no se observan diferencias significativas
entre ambos grupos. Asimismo, se puede apreciar que en los pacientes
de mas edad y mayor severidad del ictus el efecto del farmaco es menor
que si el ictus es moderado. En uno de los estudios que evalua el efecto
combinado de d-anfetamina y levodopa se observa cierta mejoria en los
pacientes que los reciben, pero los resultados no son estadisticamente
significativos. CONCLUSIONES: aunque no existe evidencia cientifica que
confirme la eficacia de la d-anfetamina en la recuperacion motora del
ictus en humanos, la precocidad y cantidad de fisioterapia resulta ser un
factor crucial para la recuperacién de estos pacientes. Es importante po-
tenciar la investigacion en esta area, ya que el ictus provoca déficit motor
persistente a pesar del tratamiento en un 40-60 % de los pacientes, sin
descartar el potencial de la anfetamina, ya que hay aun muchas variables
a controlar como la dosis de farmaco, edad del paciente, severidad del
ictus, inicio de la fisioterapia y duracion del tratamiento, entre otras, que
podrian influenciar los resultados, asi como impulsar la investigacion con
otros farmacos, combinados o0 no con anfetmina, como la levodopa o el
metilfenidato cuyos resultados en el tratamiento del ictus parecen ser
positivos.

P-140. CARACTERIZACION FENOTIPICA DE CELULAS TU-
MORALES CIRCULANTES Y TUMOR PRIMARIO EN PACIEN-
TES CON CANCER DE MAMA EN ESTADIO PRECOZ

FERNANDEZ GARCIA, ANA / NADAL RIOS, ROSA / SALIDO GALEOTE,
MARTA / LORENTE ACOSTA, JOSE ANTONIO / SANCHEZ ROVIRA,
PEDRO / FERNANDEZ NAVARRO, MONICA / COROMINAS TORRES,
JOSEP MARIA / RODRIGUEZ , MARIA / SOLE RISTOL, FRANCISCO /
SERRANO FERNANDEZ, MARIA JOSE

GENYO (CENTRO PFIZER-UNIVERSIDAD DE GRANADA-JUNTA DE ANDA-
LUCIA DE GENOMICA E INVESTIGACION ONCOLOGICA). CENTRO DE IN-
VESTIGACION BIOMEDICA (CBIM) AVD DEL CONOCIMIENTO, S/Ne. LAB. 18.
18100-ARMILLA (GRANADA)

INTRODUCCION: Determinar factores pronostico para estratificar pacien-
tes con cancer de mama para tratamiento personalizado. La presencia de
Células Tumorales Circulantes (CTCs) es factor indicativo de disemina-
cion hematdgena y factor prondstico de formacion de metdstasis. Se
detectan CTCs en sangre periférica en estadios tempranos y avanzados
de la enfermedad, su persistencia después de tratamiento implica mal
prondstico. Sélo una pequefa proporcion de CTCs son capaces de dar
metastasis. La determinacion de CTCs con capacidad maligna es nece-
sario para determinar su eficacia como nuevo marcador pronostico. La
naturaleza maligna de estas células se confirma mediante determina-
cion de alteraciones fenotipicas y genéticas. OBJETIVOS: 1. Determinar
expresion de receptores hormonales de estrogenos y progesterona (RE y
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RP) y receptor EGFR, comparar con tumor primario. 2. Determinar la ex-
presion de marcadores de células madre (CD133) para identificar células
progenitoras de metastasis. 3. Determinar valor prondstico y predictivo
de la presencia de CTCs en pacientes con cancer de mama precoz no
metastatico, mediante el seguimiento de pacientes durante tratamiento
y transcurrido un afio de finalizacion del mismo. MATERIAL Y METODOS:
51 pacientes con tratamientos de quimioterapia u hormonoterapia en
pautas neoadyuvancia o adyuvancia. Determinacion de expresion de RE,
RP, EGFR y CD133 en CTCs tras seleccion positiva inmunomagnética par-
tiendo de 10ml de sangre periférica. Las CTCs aisladas y fijadas mediante
citocentrifugacion fueron inmunofenotipadas con anticuerpos dirigi-
dos contra los marcadores mencionados, para visualizacion mediante
microscopia optica. Comparacion del fenotipo de las CTCs con su co-
rrespondiente tumor primario. Las muestras de pacientes se procesaban
junto con muestras de donantes sanos; controles negativos para deter-
minar la sensibilidad del método. Como controles positivos se utilizaron
3 lineas celulares, de distintos fenotipos, que eran afiadidas a la sangre
control para establecer asi |a eficacia de la metodologia y determinar en
ellas la expresion de los distintos marcadores. RESULTADOS: Las CTCs es-
taban presentes en un 19,6% de las pacientes, el numero medio de CTCs
por muestra de 1CTC por millon. La expresion de EGFR, RE, RPy CD133 en
las CTCs 41,29%, 30%, 28.6% y 12.59%, respectivamente. En tumor prima-
rio se observd mayor expresion de receptores hormonales que en CTCs:
RE 70% y RP 76.2%. CONCLUSIONES: Presencia de CTCs en pacientes con
cancer de mama en estadios tempranos de la enfermedad. Diferencias
fenotipicas entre tumor primario y CTCs aisladas. Podria relacionarse con
respuestas a tratamientos administrados. La caracterizacion y deteccion
de CTCs podria abrir nuevo campo para la investigacion de nuevas dianas
terapéuticas.

P-141. DIFERENTES TRATAMIENTOS DE INMUNOTERAPIA
ERRADICAN COMPLETAMENTE METASTASIS ESPONTA-
NEAS CON ALTERACIONES REVERSIBLES EN LA EXPRE-
SION DE MOLECULAS MHC-1 EN UN MODELO PRECLINICO
MURINO

GARRIDO LOPEZ, CRISTINA / ROMERO GARCIA, IRENE / LINARES
DICKLER, ISABEL / BERRUGUILLA PEREZ, ENRIQUE / COLLADO TO-
RRES, ANTONIA / ALGARRA LOPEZ DE DIEGO, IGNACIO / GARRIDO
TORRES-PUCHOL, FEDERICO / GARCIA LORA, ANGEL MIGUEL

SERVICIO DE ANALISIS CLINICOS E INMUNOLOGIA, HOSPITAL UNIVERSI-
TARIO VIRGEN DE LAS NIEVES AV. DE LAS FUERZAS ARMADAS, 2 18014
GRANADA

La pérdida de expresion de moléculas MHC-I en células tumorales es un
mecanismo de escape de la respuesta inmunologica durante la progre-
sion tumoral. Estas alteraciones en MHC-| pueden ser reversibles por ci-
toquinas u otros agentes (lesiones “soft") o irreversibles debidas a dafios
estructurales (lesiones "hard"). En pacientes de melanoma, la administra-
cion de inmunoterapia produjo la regresion de aquellas metastasis con
alteraciones reversibles en la expresion de HLA-I. En este ensayo ana-
lizamos la efectividad de diferentes tratamientos de inmunoterapia en
un modelo preclinico, de fibrosarcoma murino con metastasis esponta-
neas que presentan Unicamente alteraciones reversibles en la expresion
MHC-I. Se realizaron ensayos de metastasis espontédneas con la linea de
fiorosarcoma GR9-A7 en ratones BALB/c. Estableciendo cinco grupos de
20 ratones, los cuales recibieron sus respectivos tratamientos durante 6
semanas tras la extirpacion del tumor primario: Control, CoG+A7-100Gy,
PKS, Docetaxel y PSK+Docetaxel. 6 ratones de cada grupo fueron sacri-
ficados a mitad del tratamiento para estudiar la evolucion del proceso
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metastasico. Los 14 restantes se sacrificaron al finalizar los tratamientos.
Los ratones fueron examinados, extirpando las metastasis encontradas,
para adaptarlas a cultivo y analizar su fenotipo MHC-I. Subpoblaciones
linfocitarias fueron analizadas en bazo y sangre periférica. La linea GR9-
A7 presenta expresion de Kd, Dd y Ld. En el grupo Control metastatizd
en 18/20 ratones produciendo 17-58 metastasis pulmonaresy 1-3 linfa-
ticas. Al final de los tratamientos CpG+A7-100Gy, PSK y PSK+Docetaxel
eraadicaron completamente las metdstasis, mientras Docetaxel solo
redujo parcialmente el numero de matastasis. En los grupos CpG+A7-
100Gy, PSK y Docetaxel se encontraron metastasis en los ratones sacri-
ficados a mitad del tratamiento, pero en menor medida que en el grupo
control. El andlisis del fenotipo mostré que un 70% de las metastasis
del grupo control tenian alteraciones en la expresion MHC-I reversibles
con IFN-gamma. Un porcentaje similar se encontré en las metastasis del
grupo Docetaxel. Los tratamientos de inmunoterapia indujeron una ma-
yor inmunoseleccion, produciendo una pérdida de la expresion de MHC
del 80% CpG+A7-100Gy y del 100% PSK. El estudio de las poblaciones
linfocitarias demostrd una induccidn de la respuesta inmunologica, des-
tacable por el aumento de linfocitos T CD8+ en CpG+A7-100Gy y de Ty
NK en PSK'y PSK+Docetaxel. Los tratamientos de CpG+A7-100Gy, PSK y
PSK+Docetaxel produjeron una induccion en la respuesta inmunoldgica
capaz de eliminar completamente las metastasis con alteraciones rever-
sibles en la expresion de MHC-I.

P-142. PROTOCOLO DE TRATAMIENTO DE LA TENDINITIS -
TENDINOSIS DEL TENDON ROTULIANO

DOMINGUEZ MARTIN, M.A. / DOMINGUEZ MARTIN, E. / GARCIA
MESA, C.B.

UNIVERSIDAD DE GRANADA

OBJETIVOS: - Disminuir el dolor asociado a la practica deportiva y recu-
perar la funcionalidad del deportista. - Mejorar la funcion musculo ten-
dinosa, llevando a la cadena muscular en la que dicho tenddn participa
a un estado de equilibrio. - Recuperar las propiedades fisiologicas del
tendon. - Preservar la movilidad, flexibilidad, y fuerza. MATERIAL Y ME-
TODOS: Se ha llevado a cabo una busqueda bibliografica de los trabajos
publicados sobre la patologia en la ultima década en las siguientes bases
de datos: PubMed, Scopus y PEDro; limitando la busqueda en términos
de idioma (Castellano, inglés). De los resultados obtenidos se selecciona-
ron aquellos que tuvieran relacion con alguno de los siguientes térmi-
nos: patellar tendinopathy,tendinopathy treatment, cronic tendinopathy,
eccentric tendinopathy exercices. RESULTADOS: Se seleccionaron 12 ar-
ticulos; incluidos 2 capitulos de libro. Tras contrastar las aseveraciones
propuestas en estos trabajos, se elaboro el plan de actuacion siguiente.
CONCLUSIONES: TRATAMIENTO DE LA TENDINOPATIA AGUDA: -1°- 6°
dias: Reposo: aunque los tendones necesitan cierto grado de tension y
movilidad para mantenerse sanos.- Crioterapia. - AINES. -Masoterapia
de la musculatura afecta ® Electroterapia: TENS: en frecuencias altas
entre 80 y 130 Hz; lontoforesis; Terapia Interferencial, Laserterapia(7 J/
cm2),Electrolisis Percutanea Intratendinosa (EPI) ® Acupuntura - Utiliza-
cion de vendajes funcionalesy kinesiotape. ® 5-7° dia al 21°: -Estiramien-
tos -Ejercicios de fortalecimiento con resistencia progresiva. ® A partir
del dia 21: ® Trabajo excéntrico: 3 series de 15 repeticiones, dos veces al
dia, 7 dias por semana, durante 12 -18 dias. Este tipo de tratamiento es
doloroso. Las sentadillas han de realizarse sobre un plano de inclinacion
de 25°. TRATAMEINTO EN FASE CRONICA: Pasadas las 6 semanas desde
la apariciéon de los sintomas. — Crioterapia — Termoterapia, — Electro-
terapia: TENS: en frecuencias bajas (1-3Hz) Laserterapia; lontoforesis;
Terapia interferencial. - Estiramientos de la musculatura; en esta fase



del tratamiento, estaran indicados los estiramientos analiticos y globales.
Durante 10-30 seg. — Movilizacion tendinosa en sentido transversal y
ritmico — Medidas de reequilibracion funcional y biomecénica del com-
plejo (musculo-tendon-insercion-periostio). -~ Masaje descontracturante
- Vendajes Funcionales de descarga y con caracter correctivo de posibles
alteraciones que comprometan la hipersolicitacion de tendones y mus-
culos. = Trabajo excéntrico. — Potenciacion muscular. Segun los estudios
consultados, existe carencia de pruebas cientificas que demuestran la
posible eficacia del Masaje Transverso Profundo; asi como, recientemen-
te se ha demostrado que los impulsos de baja intensidad (Ultrasonidos)
no son eficaces para el tratamiento cronico de la tendinopatia patelar.
Sin embargo sera necesario llevar a cabo estudios experimentales con
aplicacion de este protocolo a fin de demostrar su efectividad.

P-143. ANALISIS DE LA PRESCRIPCIQN DE OXIGENOTE-
RAPIA EN LA UNIDAD DE GESTION CLINICA DE MEDICINA
INTERNA DE UN HOSPITAL GENERAL BASICO

QUINTERO PICHARDO, E / IBANEZ CAMACHO, C

HOSPITAL GENERAL DE RIOTINTO. AGS NORTE DE HUELVA C/ LA ESQUILA,
521660 MINAS DE RIOTINTO (HUELVA)

OBJETIVO Analizar la prescripcion de oxigeno medicinal en Unidad de
Gestion Clinica de Medicina Interna, y establecer propuestas de mejora
mediante intervencion farmacéutica. MATERIAL Y METODO Tras evalua-
cion retrospectiva por Servicio de Farmacia Hospitalaria(SFH) de los con-
sumos durante 2008 y 2009 de tres fuentes de oxigeno que constituyen
sistema de suministro de central de gases, y observar consumo relevante
de este gas, se realiza estudio prospectivo observacional descriptivo lon-
gitudinal para analizar prescripciones. Médicos no estan habituados a
prescribir oxigeno en hoja de tratamiento farmacoterapéutico(HTF) por
ignorar que se trata de un medicamento especial, y desconocen ana-
lisis realizado. Periodo:Marzo-Abril 2010. Se establece hoja recogida
de datos, registrando diariamente prescripciones nuevas y revisiones
de oxigenoterapia que se realizan en 25 camas de hospitalizacion de
UGC. Se evaluan:prescripcion en HTF;datos paciente, numero historia
clinica(NHC), sexo; prescriptor; fecha iniciomodificacion y alta; ade-
cuacion prescripciones a situaciones clinicas v criterios establecidos en
ficha técnica. Diagnostico; gasometria arterial/pulsioximetria; forma
administracion (gafas nasales-mascarilla);flujo (litros/minuto) y horas
uso/dia. Para establecer estrategias de mejora,SFH establece sistema de
informacion para prescriptores con el objeto de que lo prescriban como
cualquier otro medicamento. RESULTADOS 1.Andlisis prescripcion. Nu-
mero pacientes con oxigenoterapia en periodo estudio:42. -En ningun
caso se realiza en HTF, sino junto a otros dispositivos médicos. -En to-
dos identifican correctamente datos, NHC, prescriptor, fecha inicio, mo-
dificaciones (19) y altas(5). -Diagndstico: uso indicado correctamente,
siendo patologias mas comunes asociadas a hipoxia en las que se indi-
ca: ascitis(1), broncoespasmo(3), cancer mama metastasico(1), derrame
pleural(2), dolor toracico(4), Enfermedad Pulmonar Obstructiva Créni-
ca(2), insuficiencia cardiaca congestiva (10), insuficiencia renal(1), otras
enfermedades respiratorias (neumonia, tromboembolismo pulmonar,...)
(13) y SCASEST(Sindrome coronario agudo sin elevacion del segmento
ST)(5). -Solo establecen datos de gasometria arterial en 3 pacientes y de
pulsioximetria en 7. -Forma administracion:31 gafas nasales,9 mascarilla
y 2 mediante Bipap (presion positiva de via aérea binivel), siendo correcto
en 42 casos flujo y horas de uso diario. 2. Estrategias de mejora: -Ins-
taurar prescripcion en HTF, consensuando necesidad con prescriptores.
-Realizar estudios de gasometria/pulsioximetria para establecer valora-
cién y uso correcto en patologias descritas que cursan con insuficiencia

respiratoria, y en las que es preciso conocer presion parcial de oxigeno
tanto para prescripcion como para evaluar posibles modificaciones a
realizar. CONCLUSIONES EI analisis de prescripcion de oxigeno ha per-
mitido incluirlo en HTF como resto de medicamentos, suponiendo un
importante paso pues permite a prescriptores y SFH implantar un uso
racional, eficiente y sequro de este medicamento especial. CONFLICTO
INTERESES: no existen.

P-144. ASOCIACION DE LA DURACION DE LA REPLICACION
POST-TRASPLANTE DE CITOMEGALOVIRUS CON EL POR-
CENTAJE DE LINFOCITOS T CD8+ CMV-ESPECIFICOS CON
FENOTIPO “EMRA” EN PACIENTES TRASPLANTADOS DE
ORGANO SOLIDO

CANTISAN BOHORQUEZ, S / SOLANA LARA, R / LARA CONTRERAS,
R / GAYOSO CABADA, | / RODRIGUEZ-BENOT , A / REDEL MONTE-
RO, J / GUTIERREZ-AROCA , J / MONTEJO BARANDA, M / TORRE-
CISNEROS , J

HOSPITAL REINA SOFIA. AVDA. MENENDEZ PIDAL, S/N 14004 CORDOBA

Durante la infeccion aguda por citomegalovirus (CMV) las células T
CD8+ efectoras tienen, mayoritariamente, fenotipo effector-memory
(EM) (CD45RA-CCR7-) mientras que, una vez resuelta la viremia, un
porcentaje de estas células re-expresan CD45RA, denominandolas como
células "EMRA" (CD45RA+CCR7-). Las células "EMRA" han sido descritas
recientemente como linfocitos memoria de larga vida, y parecen repre-
sentar a las verdaderas células memoria en la infeccion por CMV. OB-
JETIVO. Estudiar si existe relacion entre el porcentaje de células EMRA
(CD45RA+CCR7-, CD45RA+CD28- y CD45RA+CD27-) vy la cinética de
la viremia por CMV. MATERIAL Y METODO: Estudio transversal de 42
pacientes HLA-A*02 trasplantados de drgano sélido. Para estudiar los
linfocitos T CD8+ CMV-especificos se extrajo una muestra de sangre pe-
riférica de cada paciente, entre 1-3 afios tras el trasplante. Los PBMCs
se incubaron con pentameros CMVpp65 HLA-A*0201(APC) en combina-
cién con anticuerpos monoclonales frente a CD8, CD28, CD27, CCR7 y
CD45RA. Se analizé por citometria de flujo de cuatro colores. Se utilizd
el test de Spearman para determinar la existencia de correlacion y la
regresion lineal multiple para determinar los factores asociados con el
porcentaje de células T CD8+ CMV-especificas con fenotipo EMRA. RE-
SULTADQS. Se observé correlacion estadisticamente significativa entre
la duracion de la viremia por CMV tras el trasplante y el porcentaje de
células T CD8+ CMV-especificas CD45RA+CD27- (r = 0.609; p = 0.004),
CD45RA+CD28- (r = 0.579; p = 0.008) y CD45RA+CCR7- (r=0.488;
p=0.029). En el andlisis multivariante, por cada incremento de 10 dias
en la duracion de la viremia de CMV los porcentajes de CD45RA+CD27-,
CD45RA+CD28- y CD45RA+CCR7- incrementaban un 5.58% (p=0.001),
5.35% (p = 0.001) y 4.49% (p = 0.012), respectivamente, cuando se ajus-
taba por el seroestatus para CMV, tipo de érgano y edad. Luego, mientras
mas tiempo estd replicando el virus mayor es el porcentaje de linfocitos
T CD8+ CMV-especificos con fenotipo "EMRA" CONCLUSIONES: Los re-
sultados demuestran que, en nuestros pacientes trasplantados de or-
gano solido, existe una asociacion clara entre el porcentaje de células T
CD8+ CMV-especificas con fenotipo "EMRA" y la duracién de la viremia
de CMV tras el trasplante. Sin embargo, sera necesario llevar a cabo estu-
dios prospectivos para determinar si existe relacion de causalidad entre
estos dos hechos. Conflicto de intereses S Cantisan y J Torre-Cisneros
han recibido una beca de Roche Farma.
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P-145. COMPARATIVE EFFECTS OF ELECTROSHOCK AND
ANTIDEPRESSANT DRUGS IN DEPRESSION AND PAIN MO-
DELS

COBO-REALPE , B.LORENA / MICO , J.A
DEP. NEUROCIENCIAS, UNIVERSIDAD DE CADIZ. CIBERSAM

The purpose of the present study was to investigate the effects of elec-
troshock (ECT) on antidepressant and pain models in comparison with
classical antidepressant. The study was conducted on CD-1. ECT was
applied troughs a constant current (80 Hz, 50 mA) delivered via ear-
clip electrodes. Antidepressants used were reboxetine 8-64 mg/kg (RBX),
fluoxetine 8-64 mg/kg (FLX) and milnacipram 8-64 mg/kg (MLN). The
experimental models used were the forced swimming test (FST) and tail
suspension test (TST) as paradigms aimed at screening antidepressants.
The hot-plate and acetic acid test (AA) was use as phasic and tonic no-
ciceptive models respectively. The results showed: Depression models: i)
In the FST, ECT group significantly decreased the immobility time versus
control group; RBX 4-64mg/kg, FLX 32, 64mg/kg and MLN 32, 64mg/
kg significantly decreased the immobility time versus saline ii) In the
TST, ECT was without effect. RBX 4-64mg/kg, FLX 32, 64mg/kg and MLN
32, 64mg/kg significantly decreased the immobility time. Pain models:
i) In the Hot plate test, ECT group significantly increased the latency
time versus control group; RBX 16-64mg/kg, FLX 32, 64mg/kg and MLN
64mg/kg significantly increased the latency time versus saline. i) AA test:
significantly increased the number of writhing; RBX 4, 16-64mg/kg, FLX
16-64mg/kg and MLN 32, 64mg/kg significantly reduced the number of
writhing. In conclusion the results show some different between ECT and
classical antidepressant regarding antidepressant and pain models. Ne-
vertheless, the results showed that ECT induced an antidepressant effect
similarly to the effects produced by reboxetine, fluoxetine and milnaci-
pram, only in FST. Support: CIBERSAM CB (07/09/0033), FIS PI070687,
CTS-510, CTS-4303, Fundacion AVENZOAR

P-146. DIFERENCIAS ENTRE LA TROMBOSIS DE STENT
CONVENCIONAL Y FARMACOACTIVO

BARTOLOME MATEOQS, DANIEL / HERNANDEZ VICENTE, NURIA / CA-
MACHO JURADO, FRANCISCO / DiAZ RETAMINO, ENRIQUE / ESCOLAR
CAMAS, VERONICA / GIRALDEZ VALVPUESTA, ALBERTO / FERNAN-
DEZ RIVERO, RAFAEL / BARTOLOME MATEOS, SONIA / CANO CA-
LABRIA, LUCAS / SANCHO JALDON, MANUEL / VAZQUEZ-GARCIA R

HOSPITAL PUERTA DEL MAR. AVDA ANA DE VIYA N°21, 11009 CADIZ

ANTECEDENTES: La trombosis de stent es una complicacion grave del
intervencionismo coronario percutaneo (ICP) y esta asociada con infarto
de miocardio y muerte. OBJETIVO: Analizar en pacientes con trombosis
de stent comprobada angiograficamente, caracteristicas clinicas, angio-
graficas y pronéstico, asi como diferencias entre trombosis de stents li-
beradores de farmaco (SLF) frente a trombosis de stents convencionales
(SC). METODOS Y RESULTADOS: De entre 3281 ICP realizados en un hos-
pital terciario se objetivd trombosis angiografica de un stent implantado
previamente en el 0,9 % de los stents implantados. La trombosis fue
sobre un SLFen el 46 %y SC en 54 %. La calcificacion severa, bifurcacion,
|CP previo sobre la lesion, o fendmeno de no reflujo fueron similares en
el procedimiento inicial de ambos tipos de stent. Las trombosis fueron
tardias en el 48 % de los casos. El tiempo hasta la trombosis tardias
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de SLF tendio a ser menor (28 vs 16 meses; p = 0,08). La trombosis se
manifesto como SCAEST en el 89 % de los casos y se asocio a abandono
de antiagregacion en el 23 % de los casos. El 83 % de las trombosis se
trataron con angioplastia primaria. La mortalidad hospitalaria fue del
13 %. Se asocio a menor mortalidad hospitalaria la ausencia de shock
cardiogénico y el tratamiento con un nuevo stent. Durante un sequi-
miento mediano de 13 meses se produjo el end point combinado muerte,
infarto, revascularizacion en el 29 % de los pacientes. No se encontraron
diferencias significativas en muerte, ni en el evento combinado tras una
primera trombosis de stent liberador de farmaco o trombosis de stent
convencional. CONCLUSION: La trombosis de stent se produce en angio-
plastias complejas tanto en SC como en SLF y se asocia a una elevada
mortalidad que fue menor en los tratados con angioplastia primaria con
implante de un nuevo stent.

P-147. TRANSLOCACION BACTERIANA Y LINFOCITOS T
REGULADORES EN PACIENTES CON CIRROSIS HEPATICA

GIRON GONZALEZ, JOSE ANTONIO / MARQUEZ COELLO, MERCEDES
/ MONTES DE OCA ARJONA, MONTSERRAT / RODRIGUEZ-RAMOS ,
CLAUDIO / BLANCO , M JOSE / FERNANDEZ GUTIERREZ DEL ALA-
MO, CLOTILDE

HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR UNIDAD DE INVESTIGACION
AVDA. ANA DE VIYA Ne 21 CADIZ 11009

Se ha observado un aumento de infecciones bacterianas en los pacien-
tes con cirrosis hepdtica, debido a la inmunosupresion asociada a dicha
enfermedad. Estados avanzados de la cirrosis, predispone a un aumento
de la carga antigénica, debido quizas a un aumento de la translocacion
bacteriana de bacterias y endotoxinas (como el lipolisacarido, LPS) que
provienen del intestino. OBJETIVOS. Analizamos la permeabilidad intesti-
nal y la translocacion bacteriana y su influencia en la activacion y dife-
renciacion a linfocitos T reguladores en pacientes con cirrosis compen-
sada y descompensada. En particular en la regulacion de la activacion de
los linfocitos T mediante la expresion de moléculas de coestimulacion, asi
como la expresion de marcadores de activacion en los linfocitos T regu-
ladores CD4+, en la translocacion bacteriana. METODOS. Se estudiaron
40 pacientes con cirrosis hepatica, 20 con descompensacion previa y los
otros 20 con descompensacion, y 20 controles sanos. La translocacion
bacteriana se estudié por la concentracion de LBP (Proteina transpor-
tadora del lipolisacarido) en sangre. La expresion de moléculas de co-
estimulacion (CD28) y marcadores de activacion (CD25 y CD122) y la
proporcion de linfocitos T reguladores (definidos como CD4+CD25high
intracelular FoxP3+) fueron estudiadas por citometria de flujo. Los va-
lores de las variables se expresaron como medianas (rangos intercuar-
tiles), las comparaciones de las variables se hizo por el U test de Mann-
Whitney, y la asociacion entre variables se llevo a cabo por el coeficiente
de correlacion de Pearson. RESULTADOS. La concentracion de LBP fue
significantemente mayor en los pacientes con cirrosis compensada (7,7
[5,7-9,1] microg/ml) y descompensada (28,2 [10,7-40,6]) en comparacion
(3,4 [2,7-4,2]) (p < 0,001) con los sujetos control. Concentraciones sig-
nificativamente elevadas de LBP se detectaron en pacientes con hiper-
tension portal. Estos pacientes con cirrosis descompensada presentan
un estado de activacion de los linfocitos T CD4+, caracterizados por un
mayor porcentaje de expresion de CD25+, CD122+. Existe un descenso
en la expresion de CD28+ en linfocitos T CD4+ en pacientes con cirrosis
descompensada (DC, 94 [89-98] %; CC, 97 [92-98] %; HC, 98 [96-99],



DC vs HC: p = 0,010). Pero los linfocitos T reguladores expresados como
porcentaje de los linfocitos T CD4+ Estaban incrementados significati-
vamente, tanto en pacientes compensados como descompensados (DC,
14,7 [13,3-16,1] %; CC, 10,3 [10,1-11,2]; HC, 8,4 [7,2-8,7], p < 0,001).
Existe una correlacion positiva entre la concentracion de LBP en suero
y el porcentaje de linfocitos T CD4+ reguladores (r = 0,787, p < 0,001).
CONCLUSIONES. Los pacientes con cirrosis hepatica fundamentalmente
aquellos que presentan descompensaciones previas presentan un in-
cremento en la permeabilidad intestinal, y una estimulacion cronica del
sistema inmune. Como respuesta a dicha estimulacién se detecta una
activacion en los linfocitos T. En respuesta a dicha estimulacion crénica,
existe una disminucion en la coestimulacion y una expansion de las po-
blaciones con funcién supresora.

P-148. SUSPENSI()N PRECOZ DE DOBLE ANTIAGREGACI()N
TRAS IMPLANTACION DE STENT LIBERADOR DE FARMACO.
CAUSAS Y FRECUENCIA

BARTOLOME MATEOS, DANIEL / HERNANDEZ VICENTE, NURIA
/ CAMACHO JURADO, FRANCISCO / DIAZ RETAMINO, ENRIQUE /
ESCOLAR CAMAS, VERONICA / GIRALDEZ VALPUESTA, ALBERTO /
CABEZA LAINEZ, PEDRO / FERNANDEZ RIVERO, RAFAEL / CALLE PE-
REZ, GERMAN / SANCHO JALDON, MANUEL / VAZQUEZ-GARCIA R

HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR. AVENIDA ANA DE VIYA
N°21, 11009 CADIZ

ANTECEDENTES: La doble antiagregacion (DAG) durante el primer afo
tras implantacion de un stent liberador de farmaco (SLF) se recomienda
actualmente en las guias clinicas con nivel de evidencia IC. OBJETIVO:
Estudiar la prevalencia y causas de interrupcion de DAG en el primer afio
tras implante de SLF y la relacion con aumento de mortalidad en el pri-
mer afio de sequimiento. METODO: Estudio prospectivo de los pacientes
(p) a los que se implantd un SLF en nuestro centro entre octubre 2006 y
octubre 2007. Se realizo sequimiento mediante contacto telefonico tri-
mestral durante el primer afio y se registré la adherencia a la DAG, cau-
sas de suspension y eventos (muerte y causa). Se utilizan las definiciones
de la ARC para definir trombosis de stent (definitiva, probable o posible).
RESULTADOS: N = 382. Seguimiento completo 97,6 %. Edad 67,6 + 10,2
afos; Mujeres 28,5 %; DM 34,6 %; Numero de SLF por paciente 1,4 + 0,6.
La tasa de suspension de DAG en el primer afio fue del 12,82 9% (49 pa-
cientes). Suspendieron AAS 10p (2,6 %), clopidogrel 22p (5,8 %), ambos
17p (4,5 %); en el caso de 25 p (51 %), la suspension de DAG fue antes
de 90 dias. Causas de suspension: cirugia (electiva o no) 17p (34,6 %),
anticoagulacion 7p (14,3 %), hemorragia 7p (14,3 %), alergia 5p (10,2 %),
procedimiento dental 5p (10,2 %), endoscopia 4p (8,2 %), propio pacien-
te 4p (6,1 %). Exitus totales 28 (7,3 9%); periprocedimiento o por shock
cardiogénico 12p (42,8 %); en el sequimiento 16p (por causa cardiaca 13
p, 57,1 %); de éstos, trombosis definitiva 1p, probable 3p y posible 9p.
Fallecieron por causa no cardioldgica 3p (10,7 %). La interrupcion o cese
mostro tendencia a mortalidad en el sequimiento por causa cardiaca (8,1
% vs 2,5 %, p = 0,06). CONCLUSIONES: La prevalencia de interrupcion
temporal o cese de DAG en el primer afio tras implantacion de SLF es alta
y muestra fuerte tendencia al aumento de mortalidad por causa cardiaca.
La causa principal es la cirugia seguida de la anticoagulacion oral.

P-149. ANGIOPLASTIA PRIMARIA EN OCTOGENARIOS

CAMACHO JURADO, F. J. / DIAZ RETAMINO, E. / GIRALDEZ VAL-
PUESTA, A. [ ESCOLAR CAMAS, V. / SANCHO JALDON, M. / CALLE

PEREZ, G. / ZAYAS RUEDA, R. /| MARANTE FUERTES, E. / ARANA
GRANADOS, R. / VAZQUEZ GARCIA, R.

HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR. AVDA. ANA DE VIYA 21. CA-
DIZ. 11009

INTRODUCCION Y OBJETIVOS: Se estd produciendo un aumento en el
numero de procedimientos intervencionistas en una poblacion cada vez
mas afiosa, que ademas esta poco representada en las guias de practica
clinica. Nuestro objetivo es describir las caracteristicas de los pacientes
octogenarios sometidos a angioplastia primaria por sindrome coronario
agudo. METODOS: revisamos de forma retrospectiva 36 pacientes octo-
genarios en los que se realizd angioplastia primaria, entre marzo de 2002
y febrero de 2010. RESULTADOS: La edad media fue de 84 + 4 afos, con
un rango de edades entre los 80y los 94 afos; 19 pacientes eran varones
y 17 mujeres. La prevalencia de factores de riesgo cardiovascular fue:
DM (499%), HTA (63%), dislipemia (329%), tabaquismo (34%). Presentaban:
anemia (43%), IRC (20%), arteriopatia periférica (26%), fibrilacion auri-
cular (14%), valvulopatia severa (3%), IAM previo (14%), procedimiento
revascularizador previo (11%) y neoplasia (23%). Se realizo el procedi-
miento en EAP/Shock en el 20% de los casos, y el 11% por bradicardia
extrema. EI 80% presentaba enfermedad multivaso (media 2.4 vasos),
realizdndose una revascularizacion completa en el 28% de los casos. El
numero medio de segmentos enfermos por paciente fue de 3.5, tratan-
dose 1.61 segmentos por paciente. El vaso responsable mas frecuente fue
la coronaria derecha (41%), sequido por la descendente anterior (39%),
siendo lesiones de novo en el 97% de los casos. El 33% de los pacientes
presentaba oclusiones cronicas. El numero medio de stents implantados
por paciente fue 1.56, utilizandose stents convencionales en el 75% de
los casos. El diametro maximo/minimo de los stents fue de 3.13/2.95mm
de media, con una longitud media de 27mm. El uso de bivalirudina y
antillb-Illa fue de 8% y el 33% respectivamente. Se uso catéter Export en
4 casos, los cuales no se asociaron a MACE en el sequimiento (p<0.05).
La fraccion de eyeccion media fue del 46.5+129%. El éxito inicial del pro-
cedimiento fue del 80%. EI sequimiento medio fue de 25,5 meses (0-86
meses), siendo la frecuencia de MACE del 51%. Al final del seguimiento
la supervivencia global fue del 49% (5 éxitus durante el ingresoy 13 en
el seguimiento), asociandose a peor pronostico, con diferencias estadis-
ticamente significativas, aquellos que presentaban DM (p=0.016). CON-
CLUSIONES: En este grupo de pacientes, la angioplastia primaria es un
procedimiento con gran porcentaje de éxito, aunque significativa morta-
lidad periprocedimiento. La DM se asocia a peor pronostico a largo plazo.

P-150. ANGIOPLASTIA PRIMARIA EN OCTOGENARIOS: TRA-
TAMIENTO DE LA LESION CULPABLE VS REVASCULARIZA-
CION MULTIVASO

CAMACHO JURADO, F. J. / GUTIERREZ BARRIOS, A. / GAMAZA CHU-
LIAN, S. / PEDREGAL SANCHEZ, J. M. / GHEORGHE , L. / CHUECA
GONZALEZ, E. M. | FERNANDEZ GARCIA, P. / HERNANDEZ VICENTE,
N. / LACAL PENA, J. M. /| VAZQUEZ GARCIA, R.

HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR. AVDA. ANA DE VIYA, 21.
CADIZ. 11009

INTRODUCCION Y OBJETIVOS: El envejecimiento progresivo de la pobla-
cion favorece un mayor numero de procedimientos intervencionistas en
pacientes cada vez mas afiosos. Existe controversia en cuanto al tra-
tamiento de lesiones angiograficamente severas, pero no culpables, en
pacientes con enfermedad coronaria multivaso e infarto agudo de mio-
cardio. Nuestro objetivo es estudiar dicha controversia en octogenarios
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sometidos angioplastia primaria por sindrome coronario agudo. METO-
DOS: Revisamos de forma retrospectiva 36 pacientes octogenarios en los
que se realizo angioplastia primaria, entre marzo de 2002 y febrero de
2010. RESULTADOS: La edad media fue de 84 + 4 afios, con un rango de
edades entre los 80 y los 94 afios; 19 pacientes eran varonesy 17 muje-
res. Se realizo el procedimiento en EAP/Shock en el 20% de los casos, y el
11% por bradicardia extrema. EI 80% de los pacientes presentaba enfer-
medad multivaso, con una media de 2.4 vasos por paciente, realizandose
una revascularizacién completa solamente en el 28% de los casos. Se
trata solo la lesion culpable en el 70% de los casos, frente al 30% en el
que se tratan otras lesiones no culpables. El 33% de los pacientes presen-
taba oclusiones crénicas. El vaso responsable mas frecuente fue la coro-
naria derecha (41%), sequido por la descendente anterior (39%), arteria
circunfleja (14%), TCI (3%) y safena (3%); siendo lesiones de novo en el
97% de los casos. El numero medio de segmentos enfermos por paciente
fue de 3.5, tratandose 1.61 segmentos por paciente. El nimero medio de
stents implantados por paciente fue 1.56, utilizdndose stents conven-
cionales en el 75% de los casos. La fraccion de eyeccion media fue del
46.5+129%. El éxito inicial del procedimiento fue del 80%. EI sequimiento
medio fue de 25,5 meses (0-86 meses), siendo la frecuencia de MACE del
51%, sin encontrarse diferencias significativas entre los pacientes con
revascularizacion multivaso y en los que solo se revascularizo el vaso
culpable. Al final del seguimiento la supervivencia global fue del 49%.
CONCLUSIONES: No se encontraron diferencias en el pronostico de los
pacientes octogenarios sometidos a angioplastia primaria con revascu-
larizacion multivaso vs en los que solo se revascularizd el vaso culpable.

P-151. ECOCARDIOGRAFiA TRANSTORACICA EN EL CIE-
RRE PERCUTANEO DEL FORAMEN OVAL PERMEABLE: SE-
GURIDAD E IMPLICACIONES TECNICAS

DIAZ RETAMINO, ENRIQUE / GUTIERREZ BARRIOS, ALEJANDRO /
CAMACHO JURADO, FRANCISCO JAVIER / GAMAZA CHULIAN, SER-
GIO / GIRALDEZ VALPUESTA, ALBERTO / ESCOLAR CAMAS, VERO-
NICA / DE ZAYAS RUEDA, RICARDO / CABEZA LAINEZ, PEDRO /
SANCHO JALDON, MANUEL / VAZQUEZ GARCIA, RAFAEL

HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR. UGC CARDIOLOGIA AVENI-
DA ANA DE VIYA 21. 11009 CADIZ

INTRODUCCION: El foramen oval permeable (FOP) es una alteracion del
septo interauricular (SIA) relativamente prevalente en la poblacion gene-
ral, asociado en ocasiones a una importante comorbilidad (fenémenos
embolicos arteriales). Una de las opciones de tratamiento consiste en el
cierre percutaneo de dicho defecto. Hasta ahora, el control del proce-
dimiento se realizaba principalmente a través de ecocardiografia tran-
sesofagica (ETE) o intracardiaca (EIC). La ecocardiografia transtordcica
(ETT) podria convertirse en una alternativa de control menos invasiva.
METODOS: Se analizan descriptivamente 45 pacientes consecutivos (Julio
2004 - Enero 2010) con FOP y antecedentes de embolia arterial, deriva-
dos a nuestro laboratorio de Hemodinamica para cierre percutaneo. Se
comparan los resultados obtenidos mediante con control mediante ETT
con el uso de EIC. RESULTADOS: EI procedimiento fue exitoso en todos
los pacientes (100%). En el grupo de pacientes con control guiado me-
diante ETT (n=34, 75.6%) las caracteristicas son: edad 45.5 + 10.5 afos,
IMC 26.8 + 4.2 kg/m2, presencia de aneurisma del SIA en el 66%, dura-
cion media de la sesion 40 minutos, duracion de escopia 7.26 minutos,
abordaje venoso femoral unico en el 100%, duracion del ingreso 1.9 +
0.7 dias y presencia de complicaciones en 2 pacientes (6%). El grupo de
pacientes en los que se utilizd EIC (n=11, 24.4%), presentaba una edad de
50 + 7.5 afos, con IMC de 27 + 4.2 kg/m2, encontrandose aneurisma del
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septo interauricular (SIA) en el 45%. La duracion media del procedimien-
to fue de 46 minutos y de escopia de 13 minutos, precisando el 100%
doble abordaje venoso femoral. Permanecieron ingresados 2 + 1.3 dias,
registrandose complicaciones en 2 pacientes (18%). CONCLUSIONES:
Tras 5 afios de experiencia en nuestro centro, el uso de la ETT como prue-
ba de imagen complementaria a la fluoroscopia en el cierre percutaneo
del FOP ha demostrado ser un procedimiento seguro, disminuyendo la
complejidad del intervencionismo y la comorbilidad asociada a la técnica.

P-152. ANALISIS DE LA ALTERNANCIA DE LA ONDA T ME-
DIANTE REGISTRO HOLTER

DIAZ RETAMINO, E / PAVON JIMENEZ, R / GIRALDEZ VALPUESTA,
A | ESCOLAR CAMAS, V / CAMACHO JURADO, FJ / GARCIA ME-
DINA, D / PASTOR TORRES, L / SANCHO JALDON, M / VAZQUEZ
GARCIA, R

INTRODUCCION: La alternancia de la onda T (TWA) es una variacion latido
a latido, en la amplitud de la onda T, de escasos microvoltios, que ha
sido propuesto como marcador de taquiarritmias ventriculares y muer-
te subita en diversas cardiopatias. OBJETIVO: Demostrar la existencia de
resultados concordantes entre 2 métodos de registro y analisis de la Al-
ternancia de la onda T (TWA): (1) el software clinicamente validado de
Cambridge Heart y (2) un nuevo método aplicable a registros ECG de
Holter, basados en algoritmos propios desarrollados en colaboracion con
el Instituto de Investigacion en Ingenieria de Aragon de la Universidad
de Zaragoza (I3A-UZ). Disefio: Comparacion de 2 técnicas diagndsticas
realizadas simultaneamente en un subgrupo de 36 pacientes prospecti-
vamente reclutados, en los que se valoraba la indicacion de un desfibri-
lador implantable. METODOS: Determinacion de la TWA simultaneamente
por 2 métodos: (1) Mediante la técnica estandar, consistente en el siste-
ma Heartwave de Cambridge Heart Inc, durante una prueba de esfuerzo
mediante tapiz rodante. (2) A partir de grabaciones digitales obtenidas
de la salida de sefial ECG del mismo ergometro y tratadas mediante los
algoritmos I13A-UZ. Las variables principales de este estudio son los re-
sultados globales de ambas técnicas, dicotomizados como normales (ne-
gativos) 0 anormales (positivos o indeterminados), siguiendo la metodo-
logia de Bloomfield et al (JACC 2006;47:456-463). Con los resultados de
ambas técnicas se construyd una tabla de contingencia 2x2, sobre la que
se determind el estadistico de concordancia Kappa. RESULTADOS: De los
32 estudios realizados, 28 mostraron resultados concordantes por ambas
técnicas (15 normales y 13 anormales), y 4 discordantes (1 anormal por
la técnica estandar y 3 anormales mediante los algoritmos I3A-UZ). Es
decir, que existe una buena concordancia de resultados con un indice
Kappa de 0.75 (IC-950%= 0.52-0.98, p<0.0001). CONCLUSION:: Esta nueva
metodologia de analisis de TWA muestra resultados concordantes con la
técnica estandar actual y permite su determinacion con electrodos con-
vencionales de menor coste y su implementacion en equipos de Holter,
como ya se ha hecho con otros algoritmos similares.

P-153. LA INCORPORACI()N DEL FISH DE PTEN / EGFR
Y LA CUANTIFICACION DE BIOMARCADORES MEDIANTE
INMUNOFLUORESCENCIA IDENTIFICA UN FENOTIPO ASO-
CIADO A LA SUPERVIVENCIA EN PACIENTES CON GLIOMA
MALIGNO

ERILL SAGALES, NADINA / PUIG ROSELL, PERE / DONOVAN , MI-
CHAEL J / COLOMER VALERO, ANNA / BOLUDA CASAS, SUSANA /
FERRER ABIZANDA, ISIDRE



LABORATORI ALTHIA. CALLE PROVENCA 392, PLANTA BAJA 08025 BAR-
CELONA

OBJETIVOS: EI Glioblastoma multiforme (GBM) es el tumor glial mas co-
mun y maligno en adultos. Si bien en los ultimos afios se ha avanzado
significativamente en el abordaje quirurgicoy el tratamiento con quimio-
terapia (p. ej. temozolamida), la supervivencia media es de 12-15 meses,
siendo menos del 25% los pacientes los que sobreviven 2 afios, y menos
del 10% a los 5. El objetivo de este estudio fue identificar un conjunto de
biomarcadores asociados a los mecanismos responsables del crecimiento
y la progresion tumoral, asi como a la supervivencia de los pacientes.
MATERIAL Y METODOS: Se estudiaron muestras tumorales fijadas en
formol y parafinadas de 54 pacientes, incluyendo 44 astrocitomas (14
GBM), 6 oligodendrogliomas y 4 tumores mixtos. De todos los pacientes
se obtuvieron los datos clinicos en relacion a la evolucion de la enferme-
dad, con un seguimiento de 3 afios. Se estudiaron las alteraciones géni-
cas de PTEN (10923), EGFR, 1p y 19q mediante FISH (Vysis), mientras que
los marcadores PTEN, pAKT, Ki67, CD34, VEGF pKDR, pERK1/2 y CD105 se
analizaron mediante inmunofluorescencia multiespectral (IF) cuantitati-
va. El analisis univariante mediante curvas de supervencia Kaplan-Meyer
se utilizd en interpretacion de los resultados. RESULTADOS: El 719% de
los pacientes con GBM presentaron alteracion (alta polisomia o ampli-
ficacion) de EGFR, en comparacion con el 45% presente en el grupo de
astrocitomas anaplasticos. No se detect6 asociacion de la alteracion de
EGFR con la supervivencia al evaluar la cohorte entera o subgrupos in-
dividuales. En cuanto a la alteracion de PTEN, el 61% de las muestras
de GBM tenian pérdida de heterozigosidad (LOH), en comparacion del
25% en el grupo de los astrocitomas anaplasticos. La pérdida de PTEN
se asocio estadisticamente (p<0,05) con una menor supervivencia en el
grupo combinado de glioblastomas, astrocitomas y mixtos. La alteracion
conjunta de PTEN y EGFR en el grupo de GBM (n=12) se asocio también
a una mayor supervivencia (p=0,03), independientemente de la locali-
zacion anatomica vy la reseccion. En cuanto a la IF cuantitativa, valores
elevados de Ki67 se asociaron a una menor supervivencia (p=0,004) al
evaluar la cohorte entera. CONCLUSIONES: La incorporacion del analisis
de FISH y la IF cuantitativa es util para la determinacion de las bases bio-
logicas que intervienen en la evolucion los gliomas malignos. La pérdida
de heterocigosidad de PTEN vy la alta amplificacion/polisomia de EGFR
sugieren una via de accion para una respuesta clinica favorable.

P-154. CONSUMO DE CANNABIS COMO FACTOR CATALIZA-
DOR DE LA PSICOSIS: EFECTO DOSIS RESPUESTA

RUIZ VEGUILLA, MIGUEL / BARRIGON ESTEVEZ, MARIA LUISA / FE-
RRIN ERDOZAIN, MAITE / DIAZ , FRANCISCO / CERVILLA BALLESTE-
RO, JORGE / GURPEGUI , MANUEL

H. TORRECARDENAS. BARRIADA TORRECARDENAS, S/N 04009 ALMERIA
950 016 000

RESUMEN: Hemos analizado la asociacion de la edad de inicio de la
psicosis con la historia de consumo de cannabis y cocaina. Finalmente,
también hemos investigado el impacto de la edad de inicio del consumo
de cannabis en relacion con la edad de inicio de la psicosis. METODO: Se
incluyeron 112 pacientes con diagnostico de primer episodio de psicosis
no afectiva.( 66 hombres y 46 mujeres; edades comprendidas entre 18
a 57 anos). El consumo de cannabis fue evaluado por CIDI. El efecto del
cannabis y la cocaina en la edad de inicio de la psicosis se explor¢ a
través de los tests Kruskal-Wallis y Mann-Whitney , y la regresion logis-
tica. La curva Kaplan-Mayer vy la regresion de Coxs fueron los modelos
usados para comparar la edad de inicio de la psicosis entre paciente con

historia de consumo de cannabis y los que no consumian. RESULTADOS
Aquellos que presentaban consumo de cannabis presentaban una edad
de inicio de la psicosis mas temprana, independientemente del consumo
de cocaina, tabaco o alcohol. Habia una relacion dosis respuesta; a un
consumo mas joven de cannabis el diagnostico de psicosis no afectiva
se realizaba a una edad mas temprana. La curva Hazard mostraba que los
pacientes con historia de cannabis tenian un mayor riesgo de presentar
la psicosis a edades mas tempranas que aquellos que no tenian historia
de consumo de cannabis(sex-adjusted log-rank v2 = 23.43, df = 1, p <
0.001). Las respectivas medianas (25th, 75th percentiles) de la edad de
inicio de la psicosis era de 23,5 afios (21,28) frente 33,5 afos(27,45) (t =
5.6, df = 110, p < 0.001) CONCLUSION: Nuestro resultados apuntan que
el consumo de cannabis tienen un rol como factor catalitico en el inicio
de la psicosis.

P-155. NIVELES SERICOS DE PIROGLUTAMATO AMINOPEP-
TIDASA | EN HEPATITIS, PANCREATITIS Y CIRROSIS HEPA-
TICA

PRIETO GOMEZ, M= ISABEL / MEGIA CANA, M= JOSE /| RAMIREZ
SANCHEZ, MANUEL / SEGARRA ROBLES, ANA BELEN / BANEGAS
FONT, INMACULADA / ESPIN QUIRANTES, CARMEN / HERMOSO
CALATRAVA, FRANCISCO / ALBA ARAGUEZ, FRANCISCO

DEPARTAMENTO DE CIENCIAS DE LA SALUD, AREA DE FISIOLOGIA, UNI-
VERSIDAD DE JAEN, 23071, JAEN. 2 DEPARTAMENTO DE BIOQUIMICA, FA-
CULTAD DE MEDICINA, UNIVERSIDAD DE GRANADA, 18012, GRANADA. 3
COMPLEJO HOSPITALARIO CIUDAD DE JAEN, CENTRO DE SALUD VIRGEN
DE LA CAPILLA, 23007, JAEN

OBJETIVOS: Las aminopeptidasas son enzimas cuya determinacion en
suero habitualmente se utiliza como indicador de dafio tisular. Tal es
el caso de la alanina aminopeptidasa (EC 3.4.11.2) cuyo incremento se
manifiesta inespecificamente en diversos tipos de patologias incluyendo
las hepatobiliares. Es por tanto de crucial interés encontrar marcadores
especificos que permitan un diagnostico rapido, incruento y fiable. La
piroglutamato aminopeptidasa | (PGAP, EC 3.4.19.3, pirrolidonil carboxil
peptidasa, pcp) es un enzima que cataliza la hidrolisis de diversas hormo-
nasy de sustratos artificiales del tipo de las aminoacil-B-naftilamidas. En
el presente estudio analizamos la actividad de PGAP en sujetos control
sanos y en pacientes con hepatitis, pancreatitis y cirrosis hepatica. MA-
TERIALY METODOS: El grupo control estaba integrado por 26 voluntarios
sanos y los grupos problema se formaron a partir de 65 pacientes diag-
nosticados de cirrosis hepatica (n=23), hepatitis (n=21) y pancreatitis
(n=21). La actividad enzimatica de PGAP se midié fluorimétricamente
utilizando piroglutamil-B-naftilamida como sustrato. El analisis esta-
distico se realizo mediante el test de la t de Student. RESULTADOS: La
actividad sérica de PGAP obtenida en el grupo control no difiere signifi-
cativamente de la obtenida en los pacientes con pancreatitis o hepatitis,
entre los que tampoco difiere el nivel de actividad. Sin embargo, compa-
rada con el grupo control, la actividad de PGAP fue significativamente
(p<0.001) menor en el grupo de pacientes con cirrosis hepatica. Ademas,
la actividad en los pacientes cirrdticos fue significativamente menor
(p<0.01) que la obtenida en los pacientes con hepatitis o pancreatitis.
CONCLUSION: La especificidad en el descenso de PGAP en pacientes ci-
rroticos sugiere que la determinacion sérica de este enzima podria ser
util en el diagndstico y/o pronostico de la enfermedad.
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P-156. EVALUACION DE LAS ACTIVIDADES ANGIOTENSI-
NASAS A Y M PLASMATICAS EN PACIENTES DIABETICOS
TIPO 2

PENA MARTINEZ, PATRICIA / SEGARRA ROBLES, ANA BELEN / VI-
LLAREJO VILLAR, ANA BELEN / BANEGAS FONT, INMACULADA /
RAMIREZ SANCHEZ, MANUEL / PRIETO GOMEZ, M= ISABEL

DEPARTAMENTO DE CIENCIAS DE LA SALUD. AREA DE FISIOLOGIA. UNI-
VERSIDAD DE JAEN. 23071 JAEN

OBJETIVOS: La diabetes es una de las enfermedades metabdlicas con ma-
yor prevalencia actualmente en los paises desarrollados, especialmente
la llamada diabetes tipo 2 generalmente asociada a otras alteraciones
como la hipertension y la obesidad. El Sistema Renina Angiotensina
(RAAS) parece estar estrechamente relacionado con la diabetes, y mu-
chas de las complicaciones asociadas a esta enfermedad dependen de
variaciones en este sistema hormonal, y concretamente del equilibrio
entre los distintos péptidos activos, entre ellos la Angll, Anglll, AnglV
y Ang2-10, en cuyas transformaciones intervienen distintas actividades
aminopeptidasas como las angiotensinasas A y M. Hay estudios que in-
dican que en las etapas establecidas de la diabetes hay una supresion del
RAAS sistémico, aunque aun estan poco claros los mecanismos molecu-
lares que intervienen. El papel determinante del RAAS en los pacientes
diabéticos queda de manifiesto por el efecto beneficioso demostrado de
los bloqueantes de las angiotensinas y los inhibidores del ECA. Es por
ello, que en este trabajo nos hemos planteado un analisis de las acti-
vidades enzimaticas plasmaticas implicadas en la biotransformacion de
las angiotensinas. MATERIAL Y METODOS: En el estudio participaron 70
pacientes diagnosticados de diabetes tipo2, 31 hombres y 39 mujeres.
Como controles intervinieron 25 hombres y 38 mujeres no afectados
de patologias crénicas. De cada uno se extrajo una muestra de suero
heparinizado, que fueron centrifugadas para obtener los correspon-
dientes plasmas, que se almacenaron a -80°C hasta el momento de las
determinaciones. Las actividades angiotensinasas A y M fueron deter-
minadas por métodos fluorimétricos utilizando como sustratos Glu-f-
naftilamida y Ala-p-naftilamida. Transcurrido el tiempo de incubacion
se midieron los valores de fluorescencia emitidos por la $-naftilamina,
y finalmente los valores se expresaron como pmol liberados por min. de
incubacion. RESULTADOS: Los resultados obtenidos indican diferencias
estadisticamente significativas para los valores de actividad angioten-
sinasa A (p<0.001) y angiotensinasa M (p<0.001). Para ambas se obtu-
vieron medias inferiores para los diabéticos tipo 2: un 35.3 % en el caso
de la angiotensinasa M y un 35.1% en el de la angiotensinasa A. CON-
CLUSIONES: Los resultados obtenidos en el presente estudio apoyan la
idea de una supresion del RAAS sistémico en los pacientes afectados de
diabetes tipo 2 en las etapas establecidas de la enfermedad, e indican la
necesidad de llevar a cabo nuevos estudios sobre la evolucion de dicho
sistema durante el desarrollo de la patologia, asi como de los distintos
péptidos que intervienen en él.

P-157. TERAPIA COMBINADA DEL GEN E CON FARMACOS
CITOTOXICOS EN CANCER DE PULMON Y COLON

RAMA, ANA ROSA / PRADOS, JOSE CARLOS / MELGUIZO, CONSO-
LACION / ORTIZ, RAUL / ALVAREZ, PABLO / RODRIGUEZ-SERRANO,
FERNANDO / HITA, FIDEL / RAMOS, JUAN L / BURGOS, MIGUEL /
ARANEGA, ANTONIA
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INSTITUTO DE BIOPATOLOGIA Y MEDICNA REGENERATIVA (IBIMER)

La baja eficiencia de las terapias convencionales para lograr la supervi-
vencia a largo plazo de pacientes con cancer de pulmon y/o cancer de
colon llama al desarrollo de nuevas posibilidades. El uso potencial de
la terapia génica combinada es objeto de un intenso estudio. En este
contexto, el gen E del bacteri6fago X174, identificado como miembro
de una familia de genes que codifican funciones homodlogas de muerte
celular, codifica una proteina de membrana con un dominio toxicos que
conduce a la lisis celular, lo que sugiere que la proteina E actua inhibien-
do la sintesis de peptidoglicanos, y por tanto a la disminucién de la tasa
de crecimiento de las células tumorales. Con el objetivo de mejorar el
efecto anti-tumoral de los farmacos quimioterapéuticos utilizados ac-
tualmente en cancer de pulmén, como son Gemcitabina, Carboplatino
y Paclitaxel, y en cancer de colon, como son la mezcla 5FU mas Acido
Folico (FA) con Irinotecan u Oxaliplatino, investigamos una nueva terapia
combinada para usar estos medicamentos asociados a la transfeccion
del gen E. Nuestros resultados muestran que el gen E fue capaz de dis-
minuir la tasa de proliferacion en las lineas celulares A-549 (cancer de
pulmon) y T-84 (cancer de colon) induciendo apoptosis via mitocondrial.
Se observaron cambios ultraestructurales, incluyendo las mitocondrias
dilatada con matrices limpias y ruptura de sus crestas y alteraciones de
la superficie celular, asi como la reduccién en la longitud y el nimero de
microvellosidades y evaginaciones citoplasmaticas de la membrana. De
forma significativa, la mayor inhibicion de la proliferacion se obtuvo con
el uso de las drogas en combinacion con el gen E, en comparacion con
los tratamientos como agente tnico y/o controles. La combinacion del
gen E con Paclitaxel tuvo el mayor efecto sobre las células A-549, y en
combinacion con 5FU/FA/Oxaliplatino en las células T-84. EI mecanismo
antitumoral de los farmacos quimioterapicos fueron mejorados con el
uso del gen E, que induce por si mismo efectos oncoliticos directos, indu-
ciendo apoptosis en las células A-549 y T-84. Nuestros resultados in vitro
indican que la terapia génica combinada del gen E y farmacos citotoxicos
puede ser de un valor terapéutico potencial como nueva estrategia para
los pacientes con carcinoma de pulmon avanzado y cancer de colon.

P-158. ALTERACIONES DEL PATRON RESPIRATORIO EN PA-
CIENTES LUMBALGICOS

DOMINGUEZ MARTIN, E / DOMINGUEZ MARTIN, MA / GARCIA
MESA, CB / VALENZA , MC

UNIVERSIDAD DE GRANADA

OBJETIVOS. 1. Probar la existencia de una relacion positiva entre lumbal-
gia crénica inespecifica y las alteraciones del patron respiratorio. 2. Plan-
tear la necesidad de sumar a los protocolos de estabilizacion vertebral, un
reentrenamiento especifico de la musculatura respiratoria. 3. Emplazar a
futuros estudios que arrojen luz sobre los nexos de unién entre estabilidad
vertebral y respiracion. MATERIAL Y METODOS. Se ha llevado a cabo una
busqueda exhaustiva de la literatura existente referida al tema de estudio
en las bases de datos, Scopus, PubMed y Web of Knowledge, introduciendo
los términos low back pain, motor control, stability, diaphragm, breathing,
breathing retraining. Ademas la busqueda se ha limitado en términos de
fecha de publicacion (la Gltima década) e idioma (inglés, espafiol y francés).
RESULTADOS. Se seleccionaron un total de 17 articulos (12 estudios experi-
mentalesy 5 revisiones sistematicas) en las distintas busquedas realizadas,
de los que se extrajo el material expuesto en este pdster. Los estudios se-
leccionados apuntan que las alteraciones en el control motor asociadas a
dolor lumbar parecen tener un impacto negativo sobre la mecanica respi-
ratoria, lo que a su vez conlleva consecuencias perjudiciales sobre la quimi-



ca respiratoria que llevarian a alteraciones profundas en el funcionamien-
to del sistema corporal y perpetuacion del dolor. En dos de los estudios
encontrados, se ha constatado que durante la realizacion de los test de
control motor (ASLR test, test de elevacion de la pierna recta) en los sujetos
con dolor sacroiliaco se pudieron observar estrategias anormales de con-
trol postural, como disminucion de la movilidad diafragmatica, aumento
del descenso del suelo pélvico, aumento de la frecuencia respiratoria, y
alteraciones de los patrones respiratorios. Uno de los estudios prueba la
existencia de una mayor incidencia de hiperventilacion en sujetos lum-
balgicos, conduciendo a alteraciones bioquimicas, como modificacion del
equilibrio del calcio, el magnesio y el potasio, y condiciones de hipoxia e
isquemia, capaces de afectar la funcion motora, disminuir los umbrales
del dolor y aumentar la excitabilidad simpatica CONCLUSIONES: En conse-
cuencia, los datos aportados sugieren la necesidad de evaluar y restaurar
la funcion respiratoria en los sujetos con lumbalgia crénica inespecifica
mediante un entrenamiento adecuado de los musculos respiratorios, junto
a protocolos de estabilizacion vertebral. A pesar de los datos aportados, el
tamafo muestral de los estudios es relativamente bajo y muchos se limitan
a la observacion de uno o muy pocos casos, sin haberse llevado a cabo un
control de sesgos, mediante doble ciego.

P-159. EFECTIVIDAD DE LA CIRUGIA MINIMAMENTE INVA-
SIVA PARA LA ARTROPLASTIA TOTAL DE CADERA: UNA RE-
VISION DE LA LITERATURA

VALOR GONZALEZ, AB / NAVARRO ESPIGARES, JL / HERNANDEZ
TORRES, E / VALOR GONZALEZ, AB [/ PALMA ZAMORA, L / GONZA-
LEZ DE LA FLOR, P / RUIZ ARRANZ, JL

HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DE LAS NIEVES AVDA FUERZAS AR-
MADAS, N°2. 18014 GRANADA.

ANTECEDENTES: La artroplastia total de cadera (ATC) constituye uno de
los procedimientos ortopédicos mas exitosos de las Ultimas décadas,
cuyo objetivo es aliviar el dolor, mejorar la funcion, y especialmente, la
calidad de vida de los pacientes con patologia degenerativa o inflama-
toria de la cadera. La introduccion de técnicas minimamente invasivas
para el reemplazo total de cadera ha desencadenado nuevos debates
acerca de sus beneficios y riesgos. OBJETIVOS: El principal objetivo de
esta revision es determinar la efectividad de la artroplastia total de ca-
dera con cirugia minimamente invasiva en comparacion con el abordaje
tradicional. METODOS: Se realizo una revision sistematica de Ia literatu-
ra en relacion con la técnica quirdrgica minimamente invasiva para la
artroplastia total de cadera. El ambito de la busqueda se centrd en las
bases de datos MEDLINE, EMBASE, Economic Evaluation Database, CSIC/
EMI-Biomedicina y ScienceDirect Collection. El periodo de busqueda se
limité a los afios 2003 a 2009. La seleccion de articulos se hizo en una
primera etapa mediante lectura del resumen del articulo y la seleccion
final se realizo tras la lectura del texto completo. RESULTADOS: Inicial-
mente se obtuvieron 65 estudios, de los que 48 se seleccionaron para
una evaluacion detallada, y 27 fueron incluidos finalmente en la revision.
Los resultados de esta revision se presentan en dos secciones. La primera
presenta las principales caracteristicas descriptivas de los estudios selec-
cionados en favor de la técnica minimamente invasiva (19), y la sequnda
incorpora los estudios desfavorables (8). Entre los principales beneficios
identificados en los articulos podemos encontrar una disminucion de las
necesidades de transfusion, una mejor movilizacion y rehabilitacion, baja
dislocacion, menor tiempo operatorio, estancia hospitalaria mas corta,
menor dafio de los tejidos blandos y mejores resultados a corto plazo.
De otro lado, los principales inconvenientes son el aumento del riesgo
de complicaciones, malposicion de protesis, problemas de cicatrizacion,

e irrelevante tamafio de la incision y funcionalidad. CONCLUSIONES: Los
estudios presentados en esta revision muestran pruebas objetivas del
impacto de la cirugia minimamente invasiva sobre la efectividad en re-
lacion con los resultados funcionales, la estancia hospitalaria y la agre-
sividad quirurgica de esta intervencion. En este sentido, encontramos un
mayor numero de estudios homogéneos en términos de efectividad que
apoyan la cirugia minimamente invasiva que de estudios que enfatizan
las complicaciones y los inconvenientes de esta técnica.

P-160. LA INYECCION DE NEURAMINIDASA EN EL CERE-
BRO DE RATAS PROVOCA PERDIDAS EPENDIMARIAS, NEU-
ROINFLAMACION Y DEGENERACION MIELINICA

GRANADOS DURAN, P / GOMEZ ROLDAN, M C / MATEOS GRONDO-
NA, J / PEREZ MARTIN, M / CIFUENTES RUEDA, M / LOPEZ AVALOS,
M D / PEREZ RODRIGUEZ, J / SUAREZ PEREZ, J / RODRIGUEZ DE
FONSECA, F / FERNANDEZ-LLEBREZ DEL REY, P

DEPARTAMENTO DE BIOLOGIA CELULAR, GENETICA Y FISIOLOGIA, FACUL-
TAD DE CIENCIAS, 29071 MALAGA, ESPANA

OBJETIVOS: Existe una relacion entre el desarrollo de enfermedades neu-
rodegenerativas e infecciones previas del sistema nervioso central (SNC).
Muchos de los agentes patogenos poseen neuraminidasa (NA) en sus
envueltas, esencial para el mecanismo infeccioso, y causan graves dafios
ependimarios. El propdsito del presente trabajo es estudiar los aconte-
cimientos que tienen lugar en el SNC de animales inyectados con NA en
los ventriculos cerebrales. MATERIAL Y METODOS: En el ventriculo lateral
de ratas adultas se inyectaron 500 mU de NA de Clostridum perfringens.
Las ratas se sacrificaron a diferentes tiempos post-inyeccion vy las sec-
ciones de cerebro se estudiaron por técnicas convencionales histoqui-
micas e inmunocitoquimicas. RESULTADOS: La histoquimica con lectinas
confirmo que la NA elimina el acido sialico de la superficie ependimaria
del ventriculo inyectado. A las 2 horas post-inyeccion se observa que
algunas células ependimarias se han desprendido del epitelio, han depo-
sitado complejo terminal del complemento y mueren por necrosis. A las
4 horas se inicia una reaccion inflamatoria muy intensa en la zona de la
inyeccion. Los elementos celulares mas abundantes son los neutrofilos
que migran desde los vasos de los plexos coroideos, meningeos y ciertos
vasos subependimarios e invaden masivamente el ventriculo cerebral y
las meninges. En las zonas desprovistas de epéndimo se produce la infil-
tracion masiva de células inflamatorias. Una de estas zonas es la fimbria
hipocampal. Con el tiempo, se incrementa el nimero de macréfagos vy
de microglia que producen inlerleucina B1. En menor cantidad, se iden-
tifican linfocitos B y T. Como consecuencia, se produce degeneracion
vacuolar mielinica en la fimbria-fornix y en la estria terminal. La dege-
neracion se extiende a todo lo largo de los tractos nerviosos alcanzando
zonas diana como los cuerpos mamilares, el septum o la habénula. A los
7 dias de la inyeccion de NA, el epéndimo no denudado ha recuperado
el acido sidlico y la reaccion inflamatoria ha desaparecido. Sin embargo,
las células ependimarias perdidas nunca son repuestas y en su lugar se
desarrolla una cicatriz glial. Las fibras mielinicas degeneradas también
se regeneran con el tiempo y a los 26 dias ya no se observan vacuolas.
CONCLUSIONES: La NA provoca muerte epéndimaria e inflamacion en
ventriculos, meninges y subepéndimo. Ello da lugar a, degeneracion de
tractos mielinicos. Parte de los dafios atribuidos a gérmenes invasores del
SNC podrian deberse a la NA. Grants: Ministerio de Ciencia e Innovacion
SAF2010-19087, Consejeria de Sanidad, Junta de Andalucia SAS 08-0029
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P-161. ORIGEN Y PAPEL DE LA REAC(}I(')N ASTROCITARIA
PERIVENTRICULAR ASOCIADA A FENOMENOS NEURODE-
GENERATIVOS EN MODELOS IN VIVO E IN VITRO

RUZ MALDONADO, | / ROALES BUJAN, R / RODRIGUEZ PEREZ, LM
/ HO PLAGARO, A / GARCIA BONILLA, M / JIMENEZ GARCIA, MP /
GONZALEZ PORRAS, MA / MATEOS GRONDONA, J / FERNANDEZ-
FIGARES PEREZ, JM [ JIMENEZ LARA, AJ

DEPARTAMENTO DE BIOLOGIA CELULAR, GENETICA Y FISIOLOGIA, FA-
CULTAD DE CIENCIAS, UNIVERSIDAD DE MALAGA, MALAGA, CAMPUS DE
TEATINOS, 29071. MALAGA

Los astrocitos y las células de la microglia desempefian un papel im-
portante en fendmenos neurodegenerativos y reaccionan a dafios en
el tejido nervioso. Los astrocitos reaccionan dividiéndose vy reclutando
otros para formar una especie de cicatriz que bloquea la regeneracion
neuronal y la revascularizacion. En la hidrocefalia aparecen esas reaccio-
nes ocupando la parte degenerada en contacto con el liquido cefalorra-
quideo. OBJETIVOS. Desarrollar modelos in vivo e in vitro con reacciones
astrocitarias periventriculares y utilizarlos para valorar la posibilidad de
una terapia con células madres estromales de la médula 6sea. MATERIAL
Y METODOS. Se han utilizado animales con genotipo salvaje y con a
mutacion hyh (hydrocephalus with hop gait) en homocigosis. Se han es-
tudiado en animales desde los 11 dias de gestacion hasta el estado post-
natal maduro, en condiciones in vivo e in vitro. Se obtuvieron explantes
de las paredes ventriculares que cubren el estriado y del cuarto ventri-
culo, y mantuvieron en diferentes condiciones de cultivo. Se hicieron
trazados experimentales con peroxidasa de rabano y lantano, que fueron
aplicados en los ventriculos in vivo e in vitro. En animales y en explantes
se aplicd bromodeoxiuridina para trazar las células en division. RESUL-
TADOS. En los animales mutantes hyh aparece una reaccion astrocitaria
justo en el propio neuroepitelio durante el desarrollo, que reemplaza la
ausencia de epéndimo y cubre la superficie ventricular. En la vecindad de
esas regiones aparecen edemas periventriculares y degeneraciones neu-
ronalesy de sustancia blanca. Tales astrocitos manifiestan caracteristicas
celulares que mimetizan las del epéndimo, como son citoesqueléticas, de
superficie celular, permeabilidad paracelular, de transporte, endocitosis,
etc. Cuando las paredes ventriculares de animales salvajes y hyh se man-
tienen in vitro se manifiestan nuevos cambios sustanciales. En los de ani-
males hyh aumenta la neurodegeneracion y se acompafa de una nueva
reaccion astrocitaria que se suma a la anterior. Esta reaccion también
aparece en determinados lugares de los explantes de animales salvajes,
donde el epéndimo sufrio lesiones. Existe una asociacion particular entre
las reacciones astrocitarias y la presencia de endotelios capilares. CON-
CLUSIONES. Las reacciones astrocitarias periventriculares pueden tener
dos origenes, durante el desarrollo en el propio neuroepitelio o de astro-
citos diferenciados. En el segundo caso, provienen de las regiones sub-
ventriculares y migran hacia la superficie ventricular. Las células endo-
teliales parecen desempefiar un papel importante en tales migraciones.
La nueva capa de astrocitos que cubre la superficie ventricular mimetiza
propiedades estructurales y funcionales del epitelio ependimario.

P-162. INFLUENCIA DEL POLIMORFISMO SSTI DE APO CliI
EN LA RESPUESTA POSTPRANDIAL DE PACIENTES CON
SINDROME METABOLICO A UNA SOBRECARGA GRASA

CLEMENTE POSTIGO, M / TINAHONES MADUENO, FJ / CARDONA DIAZ, F

HOSPITAL CLINICO UNIVERSITARIO VIRGEN DE LA VICTORIA, CAMPUS DE
TEATINOS S/N 29010 MALAGA
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OBJETIVOS: La apolipoproteina ClIl es un componente mayoritario de
VLDLs y quilomicrones y un componente minoritario de HDLs. Se ha de-
mostrado que esta apolipoproteina esta implicada en el catabolismo de
las TRLs y el sitio polimorfico Sstl del gen que la codifica ha sido asociado
en un gran numero de estudios a hipertrigliceridemia tanto en indivi-
duos sanos como en pacientes con diferentes patologias. En este estudio
proponemos que puede existir una asociacion entre el alelo minorita-
rio S2 y la respuesta postprandial de la concentracion de triglicéridos
plasmaticos en pacientes con sindrome metabolico. METODOS: Fueron
seleccionados 62 pacientes con sindrome metabolico (segun criterios de
la ATPIII) y 12 individuos sanos que no cumplian criterios de sindrome
metabolico. Los participantes fueron sometidos a una sobrecarga grasa
de 60g con un preparado comercial, y se les midié el perfil lipidico basal
y postprandial, analizandose el polimorfismo Sstl de la apolipoproteina
ClIl mediante la técnica RFLPS (polimorfismo de la longitud en los frag-
mentos de restriccion). RESULTADOS: El alelo S2 solo fue localizado en
pacientes con sindrome metabolico en una frecuencia mayor (0,16) que
la descrita para poblaciones Caucasianas (0,08). Los individuos homoci-
gotos para el alelo S2 presentaron unos niveles plasmaticos de triglicéri-
dos mayores a las 3h (66,21%, P=0,026) y a las 4h (99,09%, P=0,001) en
comparacion con los pacientes S151, pero no se encontraron diferencias
en los niveles de triglicéridos basales. También se detectaron unos ma-
yores niveles plasmaticos de quilomicrones a las 3h (130,80%, P=0,006)
en comparacion con los individuos S1S1 pero no en los niveles basales ni
a las 4h. El incremento de los triglicéridos respecto a los niveles basales
también fue mayor en pacientes S252 que en pacientes S151 tanto a
las 3h (P=0,043) como a las 4h (P=0,001) destacando que todos los pa-
cientes homocigotos para el alelo minoritario mostraron un incremento
superior a 150mg/dL a las 4h (P=0,028). Otros parametros lipidicos no
fueron condicionados por el genotipo de APOC3. CONCLUSIONES: El ale-
lo S2 es mas frecuente en pacientes con sindrome metabolico que en
controles sanos entre los cuales no se encontro dicho alelo. En estos pa-
cientes, el genotipo S252 estuvo asociado con unos niveles plasmaticos
postprandiales de triglicéridos y quilomicrones mayores que en pacientes
con otro genotipo.

P-163. RELACION ENTRE CAMBIOS POSTURALES E HIPO-
TENSION EN PARTURIENTAS CON ANALGESIA EPIDURAL.
RESULTADOS COMPLETOS

VIZMANOS SEVILLA, A.C / ARENAS OLMO, A. / ALONSO UGAR-
TEMENDIA, M.A. / MONTILLA MARTIN, A.J. / RUIZ SERRATO, R. /
MANZANARES CARO, C. / MORALES BEDOYA, F. / RAMIREZ TIRADO,
A. | DE CASTRO MARTIN, M.A. / VICENTE MAYORGA, S.

HOSPITAL CLINICO UNIVERSITARIO VIRGEN DE LA VICTORIA SERVICIO DE
URGENCIAS GINECOLOGICAS (PARTOS) CAMPUS UNIVERSITARIO TEATI-
NOS S/N 29010 MALAGA

INTRODUCCION: La analgesia epidural es una prestacion basica en la
cartera de servicios de cualquier hospital y, en el ambito de nuestra co-
munidad, es un derecho de la paciente. Este procedimiento es consi-
derado como el mas eficaz contra el dolor relacionado con el parto. Se
han estudiado y desarrollado mejoras en la técnica de puncion, uso de
anestésicos combinados, establecimiento de dosis optima, restriccion de
medicacion potencialmente feto tdxica y estrategias encaminadas a la
estabilizacion cardiovascular materna, todo enfocado para epidurales en
cesareas. No existen estudios sobre este tipo de eventos en partos eutd-
cicos. HIPOTESIS: Realizando cambios posturales en las parturientas que
reciben analgesia epidural se puede contribuir a evitar episodios de hi-
potension en las mismas, minimizando el empleo de farmacos potencial-



mente peligrosos para el feto. OBJETIVOS: 1. Averiguar la posicion idonea
para evitar o minimizar los descensos de tension arterial en gestantes
que reciben analgesia epidural, contribuyendo a la disminucion del uso
de farmacos anti-hipotensores. 2. Establecer un protocolo de actuacion
unificado para la deteccion y manejo de la hipotension en el proceso del
parto. 3. Identificar factores asociados a los episodios de hipotension en
este tipo de pacientes. METODOLOGIA: Ensayo clinico con reclutamiento
secuencial y asignacion aleatoria a los grupos. La variable resultado es
el descenso de la Tension Arterial Materna (TAM). Se estudiaran también
Variables discretas: Edad, antecedentes obstétricos, FCM, FCF, posicion
fetal, y Variables cualitativas: Técnica de puncidn, Procedimiento analgé-
sico y farmacos empleados. RESULTADOS: Se han hallado diferencias es-
tadisticamente significativas en las TA (valor de TA Sistolica y Diastdlica)
de las pacientes del Grupo A en Decubito Lateral Izquierdo y también en
la FCM de las pacientes del Grupo A en Decubito Lateral Derecho. CON-
CLUSIONES: De los resultados obtenidos podemos comprobar, que cuan-
do la gestante de parto con analgesia epidural del Grupo A (intervencion)
adopta la posicion lateral izda., se detecta ligero descenso en la TA. Te-
niendo en cuenta el incremento de episodios de hipotension diastolica
de este mismo Grupo A en la misma posicion, lateral izda., entendemos
que quizas sea preciso replantear ciertos protocolos de actuacion ante
episodios de hipotension arterial en este tipo de gestantes de parto, a ello
puede contribuir los diferentes RR hallados en funcion de la posicion. Es
posible que se pueda estudiar el efecto del decubito lateral izquierdo en
la gestante con hipertension. Trabajo subvencionado por la Consejeria de
Salud de la Junta de Andalucia Pl 001/2007

P-164. MODIFICACION DE LOS REGULADORES LIPOGENI-
COS EN PACIENTES CON SINDROME METABOLICO TRAS
UNA SOBRECARGA GRASA

MAYAS TORRES, MD / QUEIPO ORTUNO, MI / CLEMENTE POSTIGO,
M [ MACIAS GONZALEZ, M | EL BEKAY , R / TINAHONES MADUENO,
FJ /| CARDONA DIAZ, F

LABORATORIO DE INVESTIGACION DE LA FUNDACION IMABIS. HOSPITAL
VIRGEN DE LA VICTORIA DE MALAGA CAMPUS DE TEATINOS S/N. 29010
MALAGA

OBJETIVO. Diferentes estudios epidemioldgicos han demostrado la rela-
cion del incremento de lipidos en el estado postprandial con el riesgo de
padecer enfermedad cardiovascular, posiblemente debido al incremento
de los niveles plasmaticos de triglicéridos y acidos grasos a través de
enzimas del metabolismo de acidos grasos. La interaccion entre la nutri-
cion y el genoma humano determina la expresion génica vy la respuesta
metabolica. Es por ello que el presente trabajo ha tratado de evaluar la
influencia de la sobrecarga grasa en los niveles de RNA mensajero de
los reguladores lipogénicos en células mononucleares de sangre perifé-
rica de pacientes con sindrome metabolico. MATERIAL Y METODOS. 21
pacientes con criterio de sindrome metabdlico fueron sometidos a una
sobrecarga grasa. Se midieron antes y después de la sobrecarga grasa
variables antropomeétricas y bioquimicas, ademas de los niveles de expre-
sion génica de factores lipogénicos. RESULTADOQS. El principal resultado
ha sido que tras la sobrecarga gasa se produce un incremento en los
niveles de expresion de SREBP1 (sterol regulatory element binding pro-
tein-1), RXRa (retinoid X receptor alpha) y LXRa. (liver X receptor alpha)
en células mononucleares de sangre periférica. Este incremento se aso-
ci¢ con los niveles de expresion del enzima de sintesis de acidos grasos
(FASN, fatty acid synthase). Por otro lado, encontramos que los niveles
de triglicéridos correlacionan con los niveles de expresion de FASN. Ade-
mas, hay una correlacion positiva de SREBP1 con RXRar y de LXRa. con la

concentracion plasmatica de lipoperéxidos. CONCLUSION. La sobrecar-
ga grasa lleva a un incremento de los reguladores de la lipogénesis en
célucas mononucleares de sangre periférica de pacientes con sindrome
metabolico. No existe conflicto de intereses

P-165. ASOCIACION ENTRE EL ALELO HLA-B*35 Y SUS-
CEPTIBILIDAD PARA EL DESARROLLO DE LIPODISTROFIA
CLINICA EN UN GRUPO DE PACIENTES CON INFECCION VIH
DE MALAGA

BRAVO ROMERO, MJ / LAVADO VALENZUELA, R / COLMENERO
CASTILLO, JD,/ QUEIPO ORTUNO, MI / ALONSO ORTIZ, A / CABA-
LLERO GONZALEZ, A

HRU CARLOS HAYA SERVICIO DE INMUNOLOGIA/ENFERMEDADES INFEC-
CIOSAS AVDA. CARLOS HAYA, N° 82 29010 MALAGA

OBJETIVO. La introduccion de la terapia antirretroviral de gran actividad
(TARGA), ha mejorado la expectativa de vida de los pacientes con infec-
cion VIH. Esta terapia conlleva efectos metabolicos adversos. La compli-
cacion mas frecuente es la dislipemia acompafiada, en un alto porcentaje
de casos, del desarrollo progresivo de lipodistrofia (LD), caracterizado por
la pérdida de tejido adiposo subcutaneo en lugares especificos -cara,
nalgas y extremidades- y/o un incremento de la adiposidad perivisceral
abdominal, referido como lipohipertrofia. Hay datos que parecen indicar
que existe una predisposicion genética individual para el desarrollo de la
lipodistrofia y los desdrdenes lipidicos asociados, por lo que el objetivo
de este estudio fue evaluar si existe algun alelo HLA clase | prevalente
en los pacientes con infeccion VIH que desarrollan lipodistrofia clinica,
comparandolos con aquellos pacientes que en tratamiento similar no
desarrollan lipodistrofia. MATERIAL Y METODOS. Hemos incluido en el
estudio 42 pacientes con infeccion VIH que presentaban lipodistrofia se-
vera y 73 controles sanos. Las muestras de ADN se extrajeron a partir de
sangre total mediante un kit comercial (Quiagen). El tipaje de los alelos
HLA clase | se determind con LABtype SSO typing test kit (One Lamb-
da). RESULTADOS. El analisis de la distribucion de las frecuencias mostrd
que la frecuencia del alelo HLA-B*35 se encontro porcentualmente mas
representado en pacientes respecto a los controles (38.1% vs. 13.7%)
P=0.005; siendo este alelo el mas frecuente en la distribucion de pacien-
tes que desarrollan lipodistrofia. CONCLUSIONES. Estos resultados sugie-
ren que la variante HLA-B*35 podria estar involucrado en la susceptibi-
lidad frente al desarrollo de lipodistrofia en un grupo de pacientes con
infeccion VIH de Malaga, aunque serian necesarios estudios posteriores
para confirmar este hallazgo.

P-166. EL EJERCICIO FiSICOIREGULAR COMO MEJORA DE
LA VCAM-1 EN VARONES JOVENES ADULTOS CON DIAG-
NOSTICO DE SINDROME METABOLICO

FORNIELES-GONZALEZ , G / GARCIA GOMEZ, N / ROSETY RODRI-
GUEZ, | / PERY BOHORQUEZ, MT / ORDONEZ , FJ / ROSETY-RODRI-
GUEZ , M / DIAZ ORDONEZ, A [ ROSETY RODRIGUEZ, J / CAMACHO
MOLINA, A / ROSETY RODRIGUEZ, MA

DEPARTAMENTO DE MEDICINA. UNIVERSIDAD DE CADIZ. C/DOCTOR MA-
RANON 3 EDIFICIO ANDRES SEGOVIA. 11002 CADIZ

Es ampliamente aceptado que la disfuncion endotelial puede jugar un

papel importante durante el desarrollo de la placa aterosclerdtica. Es-
tudios recientes han reportado que el ejercicio regular puede reducir
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biomarcadores proinflamatorias en pacientes con sindrome metabélico
Sin embargo hasta la fecha hay poca informacion disponible sobre la
influencia del ejercicio sobre los niveles de moléculas de adhesion en-
doteliales. Este estudio fue disefiado para determinar la influencia del
ejercicio sobre la molécula de adhesion celular vascular (VCAM-1) en
adultos jovenes varones con sindrome metabdlico. Fueron utilizados 60
varones jovenes adultos con diagnostico de sindrome metabdlico segun
los criterios reportados por el National Cholesterol Education Program
Adult Treatment Panel I1l. 45 de estos fueron incluidos al azar en el grupo
experimental para llevar a cabo un programa de 12 semanas de entre-
namiento aerobico, 3 dias / semana, que consistio en calentar (10-min),
parte principal ([20-35-min aumentando 5 minutos cada 3 semanas]
), con una intensidad de trabajo del 60-75% de la frecuencia cardiaca
maxima (aumento de 5% cada 3 semanas) y enfriamiento (10-min). El
grupo control incluy6 a 15 hombres cuyo sexo e IMC estuvo en concor-
dancia con: varones jovenes adultos, diagnostico de sindrome metabo-
licoy, la no realizacion de ningun programa de actividad fisica. Ademds
nuestro protocolo fue aprobado por un comité de ética institucional. El
VCAM-1 se midi6 por ELISA, utilizando un kit comercial (parametro, R &
D Systems) dos veces: 72-horas antes de empezar el programa y después
de su fin. Cuando se comparé con el valor basal de VCAM-1 este redujo
significativamente después de nuestra semana 6-protocolo (456,1 + 18,4
vs 382,7 + 20,3 ng [ ml, p <0,05). No se advirtiendose cambios en los
controles. Por tanto nuestro programa de entrenamiento de 12 semanas
disminuyo la concentracion de VCAM-1 en adultos jovenes varones con
sindrome metabdlico.

P-167. NOTA PREVIA SOBRE MEJORA DEL ESTATUS PRO-
INFLAMATORIO DE MUJERES CON SINDROME METABOLI-
CO CON EJERCICIO AEROBICO

ROSETY RODRIGUEZ, | / FORNIELES-GONZALEZ , G / ROSETY RO-
DRIGUEZ, MA / GARCIA GOMEZ, N / DIAZ ORDONEZ, A / PERY BO-
HORQUEZ, MT / ORDONEZ , FJ / ROSETY RODRIGUEZ, J / ROSETY-
RODRIGUEZ , M / CAMACHO MOLINA, A

FACULTAD DE MEDICINA. UNIVERSIDAD DE CADIZ. PLAZA FRAGELA SN
11003 CADIZ

OBJETIVO: Recientes estudios sugieren el importante papel de las citoki-
nas proinflamatorias en la formacion y progresion de la placa de atero-
ma. Y como los adipocitos desempefian un rol esencial en la produccion
de éstas citokinas. Por todas las razones anteriormente expuestas dise-
fiamos el presente estudio para determinar una posible asociacion entre
los niveles plasmaticos de IL-6 y el porcentaje de masa grasa corporal
en mujeres con sindrome metabolico durante un programa de ejercicio
fisico. MATERIAL Y METODO: Participaron voluntariamente 60 mujeres
jovenes diagnosticadas con sindrome metabdlico de acuerdo a los cri-
terios establecidos por National Cholesterol Education Program Adult
Treatment Panel Il (NCEP ATP-IlI). Distribuidas de manera aleatoria en
dos grupos, 45 de ellas formaron el grupo experimental y desarrollaron
un programa de ejercicio de tipo aerobico de 12 semanas, 3 sesiones/dia
y una intensidad del 60-75% de su frecuencia cardiaca maxima. El grupo
control (n=15) estaba ajustado en sexo, edad e indice de masa corporal
aunque no desarrollo el programa. Los niveles plasmaticos de Interleuki-
na-6 (IL-6) se determinaron mediante ELISA (Immunotech, Coulter Corp.,
Westbrook, MA, USA). El porcentaje de masa grasa se determinard me-
diante bioimpedanciometria eléctrica. Ambos pardmetros se valoraron
2 veces: primero 72 h antes de iniciar el programa de entrenamiento
(pre-test) y finalmente 72 h después de su finalizacion (post-test). Se
obtuvo el consentimiento informado de los participantes asi como su
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aprobacién por un Comité de Etica institucional. RESULTADOS: Cuan-
do se compara con valores basales el nivel plasmatico de IL-6 se redu-
jo de manera estadisticamente significativa (7.2+1.2 vs 5.6+1.1 pg/ml;
p<0.05). Por el contrario no se observaron cambios significativos en el
grupo control. CONCLUSION: Podemos concluir que un protocolo de 12
semanas de ejercicio fisico reqular reduce de manera significativa los
niveles plasmaticos de IL-6 en mujeres con sindrome metabdlico. Futuros
estudios en esta misma linea son necesarios.

P-168. AUMENTO DE MARCADORES DE ESTRES EN SALI-
VA DE ESTUDIANTES TRAS PRACTICAS DE ANATOMIA EN
SALA DE DISECCION: PROYECTO DISECSIBILIZACION

ORDONEZ , FJ / ROSETY RODRIGUEZ, MA / DIAZ ORDONEZ, A /
CAMACHO MOLINA, A / GARCIA GOMEZ, N / PERY BOHORQUEZ,
MT / FORNIELES-GONZALEZ , G / ROSETY-RODRIGUEZ , M / ROSETY
PLAZA, M [ ROSETY RODRIGUEZ, |

DEPARTAMENTO DE ANATOMIA Y EMBRIOLOGIA HUMANA DE LA UNI-
VERSIDAD DE CADIZ. PLAZA FRAGELA S/N 11003 CADIZ

OBJETIVO: La sala de diseccion continua desempefiando un papel fun-
damental en la formacion anatomica de los estudiantes de Medicina.
Sin embargo también representa el primer contacto con la muerte. Ade-
mas de ser consideradas por algunos estudiantes de manera infundada
como posible fuente de contagio. Todos estos factores estresantes po-
drian condicionar el rendimiento académico de los estudiantes, maxime
si tenemos en cuenta el peso especifico de la asignatura en el Plan de
Estudios. Precisamente el presente estudio pretende identificar biomar-
cadores de estrés en saliva de estudiantes tras la primera practica en
sala de Diseccion MATERIAL Y METODO: En nuestro estudio transversal
participaron un total de 45 estudiantes de 1° curso de Medicina (18.1 +
0.7 afios) elegidos aleatoriamente. De igual modo se distribuyeron en
un grupo experimental (n=30) que recibié su primera clase practica en
sala de diseccion de 2 horas y un grupo control (n=15) que atin no habia
recibido dicha clase en el marco de la programacion oficial de la asig-
natura. Las muestras de saliva se obtuvieron 5 minutos antes y después
de la clase practica. Para evitar influencia del ritmo circadiano en las
determinaciones se obtuvieron las muestras del grupo experimental y
control a la misma hora. Los niveles de cortisol expresados como nmol/l
de saliva se determinaron mediante HPLC en modo de fase reversa. La
comparacion de medias se realizd mediante el test de la "t" de Student
para dato apareados. El disefio y ejecucion de este proyecto se desarrolld
de acuerdo a lo previsto en la Ley de Investigacion Biomédica, habiendo
sido aprobado por un Comité de Etica Institucional. RESULTADOS: Tras
completar la practica en la sala de diseccion se observd un aumento
estadisticamente significativo de los niveles de cortisol (5.11+ 0.9 vs 6.47
+ 0.7nmol/') en la saliva de los estudiantes. Por el contrario en el grupo
control no se observaron cambios. CONCLUSION: El nivel de Cortisol en
saliva se puede proponer como marcador de estrés en estudiantes de
medicina durante las practicas de diseccion. Futuros estudios longitudi-
nales y con un mayor tamafio muestral son aun necesarios.

P-169. MEJORA DEL SISTEMA GLUTATION EN MUJERES
JOVENES CON SINDROME METABOLICO TRAS UN PRO-
GRAMA DE ENTRENAMIENTO AEROBICO

ROSETY-RODRIGUEZ , M / ROSETY RODRIGUEZ, | / ORDONEZ , FJ /
ROSETY RODRIGUEZ, MA / DIAZ ORDONEZ, A / CAMACHO MOLI-
NA, A / PERY BOHORQUEZ, MT / GARCIA GOMEZ, N / FORNIELES-
GONZALEZ , G



DEPARTAMENTO MEDICINA. ESCUELA DE MEDICINA DEL DEPORTE. UNI-
VERSIDAD DE CADIZ C/ DOCTOR MARANON, 3 EDIFICIO ANDRES SEGO-
VIA 11002 CADIZ

OBJETIVO: Recientes estudios sugieren que el dafio oxidativo resulta
esencial en la fisiopatologia del sindrome metabolico. E incluso ha sido
propuesto como diana terapéutica. Sin embargo este asunto ha recibi-
do escasa atencion en la literatura especializada. Precisamente nuestro
objetivo fue mejorar las defensas antioxidantes, en concreto el cociente
glutation reducido/glutation oxiddo (GSH/GSSG) ,de mujeres con sindro-
me metabolico mediante un protocolo de intervencion basado en ejerci-
cio de tipo aerdbico. MATERIAL Y METODO: Participaron voluntariamente
60 mujeres con sindrome metabdlico de acuerdo con los criterios del
National Cholesterol Educational Program (Adult-Treatment-Panel-II1)
distribuidas aleatoriamente en grupo experimental (n=45) y control
(n=15). El grupo experimental desarrollé un programa de entrenamiento
aerobico de intensidad ligera/moderada (50-65% FCmaxima incremen-
tando 5% cada 3 semanas) de 12 semanas (3 sesiones/semana). El grupo
control ajustado a sexo, edad e IMC no desarrolld ningun programa de
entrenamiento. La determinacion de los niveles eritrocitarios de gluta-
tion reducido (GSH) y oxidado (GSSG) se realizd mediante técnicas es-
pectrofotométricas utilizando kits comerciales (Oxis International Inc,
Portland, OR, USA). Nuestro protocolo fue aprobado por un Comité de
Etica Institucional. RESULTADOS: Tras completar el programa de entrena-
miento se incrementd significativamente el cociente glutation reducido/
glutation oxidado 0.87 (p+0.74 vs 5.91+(GSH/GSSG) 4.66<0.05). Por el
contrario no hubo cambios en grupo control. CONCLUSIONES: El ejerci-
cio aerobico de intensidad ligera/moderada mejora el sistema glutation
antioxidante en mujeres con sindrome metabalico. Futuros estudios lon-
gitudinales son necesarios para conocer el impacto de esta mejora en la
evolucion clinica.

P-170. IMPLICACION DE LAS PROTEINAS SNARES EN LA
SECRECION DE ANTICUERPOS EN CELULAS PLASMATICAS

GOMEZ JARAMILLO, LAURA / DELGADO PEREZ, LUIS / CAMPOS
CARO, ANTONIO

HU PUERTA DEL MAR AVD. ANA DE VIYA, 21 11009, CADIZ

OBJETIVOS: Las células plasmaticas son el estadio final de diferenciacion
de los linfocitos B cuya funcion principal es la produccion y secrecion de
anticuerpos, también conocidos como inmunoglobulinas (lg) para llevar
a cabo la respuesta inmune humoral. En todas las células, las proteinas
SNARE participan en los mecanismos de fusion de membrana entre los
distintos compartimiento celulares, formando un complejo denominado
"SNARE" y en el que intervienen proteinas localizadas en las membranas
de los dos compartimentos que se van a fusionar. El objetivo de nuestro
estudio es, por una parte definir que proteinas estan formando parte del
complejo de secrecidn y estudiar a qué nivel de membrana se localizan
dichas proteinas. MATERIALES Y METODOS: Para estudiar la localizacion
subcelular de las proteinas SNARE usamos técnicas de microscopia con-
focal en lineas de células plasmaticas U266. Por otra parte, tratamos de
ver como afecta funcionalmente a la secrecion de Ig la inhibicion de
las distintas proteinas SNAREs. Para ello hemos utilizado ensayos de
transfeccion con RNA interferente (iRNA) asi como hemos creado lineas
celulares estables con “small hairpin” RNA (shRNA) inhibidores de los
SNAREs. Este ultimo sistema tiene la ventaja de que es regulado (siste-
ma Tet-ON) en presencia de doxiciclina. Mediante determinaciones ELISA
vemos como se afecta la secrecion de Igs tras la inhibicion especifica de
las proteinas SNAREs. RESULTADOS: Hemos observado que sintaxina 3 se

encuentra fundamentalmente en la membrana plasmatica de la célula y
en una estructura citoplasmatica. Hemos localizado SNAP-23 y sintaxina
4 en la membrana plasmatica. En cuanto a los ensayos funcionales ve-
mos que la produccion de IgE disminuye cuando inhibimos la expresion
de SNAP-23 en las lineas celulares estables shRNA y que se disminuye la
secrecion significativamente cuando ademas transfectamos estas células
con iRNA para sintaxina 3 y sintaxina 4. CONCLUSIONES: Podemos con-
cluir que, al menos, SNAP-23, sintaxina 3 y sintaxina 4 estan implicadas
en el mecanismo de secrecion de anticuerpos.

P-171. INNOVACION Y TECNOLOGIA: VENTILACION CON
INYECCION GASEOSA CONTINUA Y VOLUMEN CONTROL

PICAZO SOTOS, LUCAS / DIAZ SESE, RUBEN / CELAYA LOPEZ, MIKEL
/ MONTERO CANDAU, MIGUEL / FLORES GONZALEZ, JESUS / GO-
MEZ ORIZZOLI, MANUEL / GALVAN PARRA, ISABEL

HUPM CADIZ ANA DE VIYA N° 21 11009 UCI ADULTOS 32 PLANTA

OBJETIVOS: Con frecuencia el sindrome de distress respiratorio agudo
(SDRA) cursa con hipoxemia refractaria a las técnicas habituales de
ventilacion mecanica aplicadas (Presion espiratoria positiva, Fi02 de 1
y ventilacion con presion control). Hemos comprobado que la adicion
de de un flujo de oxigeno continuo a través de un inyector o tobera
al sistema de ventilacion mecénica ha permitido mejorar la hematosis,
evitando o disminuyendo la hipoxemia. MATERIAL Y METODOS: El es-
quema del circuito consta de varios componentes. La inyeccion se realiza
desde un caudalimetro-humidificador conectado a la fuente de oxigeno
del hospital (52 atmosferas) y por medio de un tubo se conecta a la
tobera que se introduce en la parte proximal del tubo endotraqueal. (
El inyector empleado es una punta de pipeta del laboratorio con dia-
metro de salida de 0’8 mm. El flujo de salida es de 130-200 ml/Kg/min.
El ventilador se requla y si es volumétrico se aplica un Ve de 3-4 ml/Kg.
RESULTADO: El flujo del inyector se suma al flujo que proviene del respi-
rador en el tiempo inspiratorio formando el volumen corriente. Durante
el tiempo espiratorio el flujo del inyector se opone al flujo espiratorio del
paciente haciendo un efecto PEEP proporcional al flujo y una accion de
freno espiratorio, con lo cual la presion media pulmonar aumenta y se
incrementa la difusion desde el alveolo al capilar sanguineo. El volumen
espirado es mayor que el inspirado, porque al aire del inyector se afiade
en el tiempo espiratorio al espirado por el paciente. CONCLUSIONES: Este
tipo de ventilacion novedoso se ha mostrado eficaz en el tratamiento
de hipoxemia refractaria a otros tipos de ventilacion mecanica y para el
traslado de pacientes con insuficiencia respiratoria aguda grave.También
como técnica de “reclutamiento alveolar"

P-172. ABORDAJE INTERDISCIPLINAR DE LAS ENFERME-
DADES RARAS EN EL SERVICIO DE REHABILITACION DEL
AREA SANITARIA VIRGEN MACARENA (SEVILLA)

ROMERO ROMERO, BELEN / DIAZ BORREGO, PAOLA / BAUTISTA
ALPANES, ELIGIA / LEON SANTOS, ROCIO / CONEJERO CASARES,
JUAN ANDRES / JCPCALLEJA@TERRA.ES.

HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN MACARENA. AV. DOCTOR FEDRIANI
SN SEVILLA 41009

OBJETIVOS: La enfermedad rara es aquella enfermedad que tiene una

baja frecuencia o aparece raramente en la poblacion. Afecta al 5% de la
poblacion y existen entre 5000-7000 enfermedades distintas, de las cua-
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les el 65% son graves e invalidantes. El objetivo del estudio es analizar
el abordaje realizado en nuestro servicio sobre los pacientes afectados
con enfermedades raras. MATERIAL Y METODO: Se analizan, mediante
estudio descriptivo, las historias de los pacientes diagnosticados y en
seguimiento en nuestro servicio por una enfermedad rara. Se recogen
datos epidemioldgicos, tipo de enfermedad (segun la clasificacion CIE-
9), aparatos afectados, y tipos de intervenciones terapeuticas realizadas.
RESULTADOS: Se incluyeron en el estudio 229 pacientes. Los diagnosticos
que obtuvimos fueron por orden de frecuencia: malformacion congé-
nita (73,8%), enfermedades del sistema nervioso (14%), enfermedades
endocrinas y trastornos del sistema metabolico y de la inmunidad (4%
cada una), tumores malignos raros ( 2,2%) y enfermedades del sistema
osteomioarticular y del tejido conectivo (1,8%). Se describe la afectacion
de diversos aparatos: sistema nervioso, respiratorio, musculoesquelético,
estomatognatico y del ambito fonatrico. Realizamos intervencion tera-
péutica mediante diferentes medios. Se aplican técnicas de fisioterapia
y terapia ocupacional en el manejo de los trastornos motores de origen
neurologico y osteoarticular . En los trastornos del aparato respirato-
rio se realizaron programas de fisioterapia respiratoria para facilitar la
eliminaciéon de secreciones, reeducacion respiratoria y entrenamiento
muscular. Se disefian ortesis para la prevencion y tratamiento de defor-
midades de raquis y de miembros. Se desarrollan programas de trata-
miento logopedico para el manejo de los trastornos del habla y lenguaje
y los trastornos de la deglucion a nivel orofaringeo. CONCLUSIONES Las
enfermedades raras son un grupo heterogéneo de enfermedades cuya
dificultad diagnostica y terapéutica suponen un reto para el sistema sa-
nitario. El abordaje rehabilitador es complejo. El papel del médico rehabi-
litador es primordial en el diagnostico y tratamiento de estos pacientes.
Permite abordar desde todos los ambitos a los pacientes que padecen
de enfermedades raras, incluyendo aspectos relacionados con el aparato
locomotor, respiratorio, neurologico, y fonidtrico.

P-173. ESTIMACION DE LA DOSIS IMPARTIDA EN EXPLO-
RACIONES CRANEALES A PACIENTES PEDIATRICOS POR
TOMOGRAFOS MULTICORTE

JIMENEZ DOMINGUEZ, MJD / CASAL MESA, MDCM [/ SANCHEZ
CARMONA, GSC

HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DEL ROCIO CALLE MANUERL SIUROT
SIN C.P. 41013 SEVILLA

INTRODUCCION: La Tomografia Computarizada es una de las explora-
ciones de radiodiagndstico médico donde las dosis impartidas son mas
elevadas y esto es muy dependiente de la técnica utilizada y del modelo
de equipo. La optimizacion de los parametros de disparo permite conse-
guir una correcta calidad de imagen que conduce a un buen diagnostico
clinico, y ayuda a reducir la radiacion recibida. El objetivo es estimar los
niveles de dosis de referencia en las exploraciones pediatricas craneales,
y clasificarlos atendiendo a las diferentes edades y variabilidad de los
protocolos establecidos en nuestro hospital: Estandar y Baja Radiacion.
MATERIAL Y METODOS: Se empled un equipo multicorte de Tomografia
Computarizada Philips Brilliance 16. Ambos protocolos de craneo em-
plean el mismo kilovoltaje (120kV) y colimacion del haz (16x0.75).La prin-
cipal diferencia recae en el bajo miliamperaje (I=30mA) y corte grueso
(9 mm) de la técnica de baja radiacion, frente a un corte fino (3mm)
con corriente de tubo mas alta (150mA 6 375mA) en la estandar,que
permite disminuir el ruido en la imagen.La muestra analizada consta de
160 pacientes pediatricos de entre 0y 17 afios,para los que estiman los
parametros dosimétricos: CTDIvol ,DLPy Dosis Efectiva (E) (me gusta) RE-
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SULTADOS: Existe una notable diferencia en las dosis efectivas recibidas
entre ambos protocolos,estando el valor promedio en torno a los 2 mSv
para la técnica estandar, y a los 0.39mSv para la de baja radiacion.Estos
resultados dependen del rango de edad que estemos considerando,y la
diferencia entre ambos valores es mas acusada para el grupo de pacien-
tes de entre 10 y 17 anos (donde el cociente es de Eestandar/Ebajarad
= 7.4).Los valores mas altos de dosis promedio se estimaron para los
pacientes de 0-1 afo (Estdndar= 2.55mSv y Ebajarad= 0.48 mSv).Anali-
zando la frecuencia de empleo de ambas técnicas para todo el rango de
edades,se observa que en el grupo de 0-1afio el protocolo de baja radia-
cion se realiza en un 70% de los exdmenes,adaptando de este modo la
técnica a fin de optimizar la proteccion radiologica. CONCLUSIONES:Las
dosis efectivas recibidas disminuyen considerablemente al emplear el
protocolo de baja radiacion (de 4 a 7 veces menos segun el grupo de
edad).Es asi recomendable el empleo de esta técnica de forma Unica o
combinada con la estandar, siempre que este hecho sea compatible con
la calidad de imagen del estudio.La optimizacion de los protocolos ha de
Ser un proceso continuo que permita disminuir las dosis hasta donde sea
clinicamente posible.

P-174. HEPATITISC Y SiNDROME METABOLICO EN UN MO-
DELO IN VITRO DE INFECCION POR VHC

DEL CAMPO , J.A. / DIAZ-HERRERO , M / CUARESMA , M / PALO-
MARES , J.C. / CHICO, Y / MUNTANE , J / ROMERO-GOMEZ , M

HOSPITAL DE VALME UGC ENFERMEDADES DIGESTIVAS Y CIBEREHD
AVDA. BELLAVISTA S/N 41014 SEVILLA

INTRODUCCION Y OBJETIVOS La resistencia a la insulina es un factor
predictivo de respuesta al tratamiento con interferén y ribavirina en pa-
cientes con Hepatitis C. La resistencia a la insulina afecta también a Ia
sensibilidad al interferdn, pudiendo bloquear su sefializacion intracelular.
Por otro lado, induce el desarrollo de esteatosis, la progresion de la fibro-
sis y la liberacion de citoquinas proinflamatorias, reduciendo también la
biodisponibilidad del interferén. Las proteinas SOCS3 y tirosina fosfatasa
estan involucradas en el bloqueo de la sefializacion intracelular de la in-
sulina y el interferon. El objetivo de nuestro estudio es profundizar en el
mecanismo de accion molecular que promueve la resistencia a la insulina
y la esteatosis, empleando un sistema in vitro de infeccion por el virus
de la hepatitis C. METODOLOGIA: Se ha empleado la linea celular Huh7.5
incubdndose a 37° Cy 5% CO2 en botellas de 75 cm2 de superficie con
medio DMEM suplementado con 10% de suero bovino fetal, 2 mM de
glutamina y aminoacidos no esenciales. Las células se transfectaron
con el replicon gendmico del virus de la hepatitis C denominado JFH-1.
Las particulas virales se mantuvieron en el medio durante 24 horas. Las
células se incubaron durante otras 48 h y posteriormente se procesa-
ron para extraer proteinas totales y RNA. La abundancia de la proteina
PTP1B y IRS-1 se analizaron mediante western blot. La expresion de ge-
nes relacionados con la sintesis de VLDL se ha analizado mediante gPCR.
RESULTADOS La proteina PTPB1 s encuentra sobreexpresada en células
infectadas con JFH-1. En los cultivos control (sin particulas virales) no
se detectd PTPB1. Cuando se cultivan las células Huh7.5 en presencia
de insulina (10 nM), la proteina PTPB1 también se induce en los cultivos
control, sugiriéndose asi un papel relevante de esta proteina en la via de
sefalizacion de la insulina. Los niveles de expresion de la proteina PTPB1
en células Huh7.5 crecidas en presencia de insulina fueron similares a
los encontrados en las células infectadas con JFH-1. La proteina IRS-1 se
degrada en presencia del virus. Por otro lado, la expresién de los genes
implicados en la sintesis de VLDL (FASN, apoB y ACC) estaba disminuida
en las células infectadas vs. las control. CONCLUSIONES La expresion de
PTPB1 se induce en un sistema in vitro de infeccion por el virus de la he-



patitis C. Esta proteina desempefia un papel fundamental en la aparicion
de la resistencia a la insulina, al mediar la degradacion del receptor de
insulina

P-175. IDENTIFICA(}ION DE LAS BASES GENETICAS DE LA
DISCINESIA PAROXISTICA

TRISTAN CLAVIJO, E / CUENCA LEON, E / IGLESIAS ESCALERA, G /
MACAYA RUIZ, A [ MARTINEZ MIR, A

ETC,AMM. INSTITUTO DE BIOMEDICINA DE SEVILLA (IBIS)/HOSPITAL UNI-
VERSITARIO VIRGEN DEL ROCIO/CSIC/UNIVERSIDAD DE SEVILLA. DEPT.
BIOQUIMICA MEDICA Y BIOLOGIA MOLECULAR, FACULTAD DE MEDICI-
NA, AVENIDA SANCHEZ PIZJUAN Ne4 SEVILLA. CP:41009 ECL, AMR. GRUP
DE RECERCA EN NEUROLOGIA INFANTIL, HOSPITAL UNIVERSITARI VALL
D'HEBRON, BARCELONA. GIE.PEDIATRIA, NEUROLOGIA INFANTIL, HOSPI-
TAL SEVERO OCHOA, LEGANES, MADRID

OBJETIVOS: La Discinesia Paroxistica Cinesigénica (PKD) es un trastorno
del movimiento, caracterizado por movimientos involuntarios episodicos
y repentinos, desencadenados por movimientos bruscos. Los distintos
tipos de discinesia paroxistica muestran un elevado grado de solapa-
miento en su presentacion clinica. Los estudios genéticos han demos-
trado, ademas, la existencia de heterogeneidad genética. En este estudio
proponemos identificar los genes causantes de PKD en dos familias in-
dependientes. MATERIAL Y METODOS: La familia 1 consta de 26 miem-
bros, de los cuales 5 estan diagnosticados con PKD vy epilepsia parcial
generalizada. En la familia 2, 5 de sus 19 miembros han sido diagnos-
ticados con PKD. Ambas presentan un patron de herencia autosémico
dominante. Debido a la dificultad del diagndstico y a la heterogeneidad
genética de la enfermedad se abordo el estudio de genes y loci can-
didatos, previo a un screening a nivel genémico. Se realizaron analisis
de cosegregacion con los loci 16p12-921 y 2935, descritos por su im-
plicacion en PKD y PNKD (Discinesia Paroxistica No Cinesigénica), y de
los genes KCNAT, ATP1A2, CACNB4, CACNA1A y SLC2A1, responsables
de distintos trastornos del movimiento. También llevé a cabo el estudio
mutacional de KCNA1 y MR-1, este ultimo causante de PNKD. RESULTA-
DOS: Los resultados del estudio de cosegregacion con los loci 16p12-g21
y 2035 permitieron su exclusion en la familia 1, mientras que sugirieron
cosegregacion del locus 16p12-g21 vy la enfermedad en la familia 2. Asi-
mismo, el estudio mutacional descarté el gen MR-1 en ambas familias.
El analisis de cosegregacion con los genes ATP1A2, CACNB4, CACNA1A,
SLC2A1 y KCNAT1, permitio descartarlos como responsables de la enfer-
medad en la familia 2, y establecer cosegregacion con el gen KCNA1 en
la familia 1. El estudio mutacional de dicho gen reveld una mutacion
puntual de cambio de aminodcido, no descrita previamente, c.971G>C
(p.Arg324Thr). Dicha mutacion esta ausente de una poblacion de 100
individuos control. CONCLUSION: La heterogeneidad clinica caracteris-
tica de PKD dificulta el diagndstico y clasificacion de los pacientes. Los
estudios genéticos encaminados a la identificacion del gen responsable
de la enfermedad tienen el potencial de identificar los mecanismos mo-
leculares subyacentes, asi como de ofrecer una clasificacion clinica mas
precisa. Los resultados obtenidos en las dos familias estudiadas ponen
de manifiesto un nuevo fenotipo clinico asociado a mutacion en el gen
KCNA1, causante de ataxia episodica.

P-176. AMITRIPTILINA COMO POSIBLE AGENTE ANTITU-
MORAL

DE MIGUEL , M / CORDERO , MD / BAUTISTA FERRUFINO, MR /

CARMONA LOPEZ, MI / ILLANES , M / RiOS , MJ / SANCHEZ AL-
CAZAR, JA

(1) DPTO. CITOLOGIA E HISTOLOGIA NORMAL Y PATOLOGICA. FACULTAD
DE MEDICINA. UNIVERSIDAD DE SEVILLA. AVDA. SANCHEZ-PIZJUAN S/N.
41009 SEVILLA. (2) CENTRO ANDALUZ DE BIOLOGIA DEL DESARROLLO,
UNIVERSIDAD PABLO DE OLAVIDE, SEVILLA. CRA. UTRERA KM 1. 41013
SEVILLA.

INTRODUCCION: La terapia oxidativa es una estrategia antitumoral que
ha resurgido con fuerza en los ultimos afios. Se basa en la generacion
de altos niveles de estrés oxidativo y/o la disminucion de las defensas
antioxidantes de las células tumorales. En este trabajo, mostramos la
capacidad de la amitriptilina, un antidepresivo triciclico, en la induccion
de estrés oxidativo y dafio mitocondrial en una linea celular de cancer de
pulmon. Ademas, hemos comparando el efecto citotdxico de la amitrip-
tilina con tres farmacos quimioterapicos de uso comun: camptotecina
(CPT), doxorrubicina (Doxo) y metotrexato (Metho). MATERIAL Y METO-
DOS: Células H460 (NSCLC) se cultivaron en RPMI-1640 suplementado
con SFB 109%. Los cultivos se trataron con las distintas drogas a 50 pM
durante 24 h. Se estudio la apoptosis por observacion nuclear (Hoechst),
liberacion de citocromo ¢ y activacién de caspasa-3 por inmunofluo-
rescencia. La generacion de ROS se analizd por citometria de flujo (di-
hydrorhodamine-123). Para valorar la masa mitocondrial se realizaron
inmunotinciones y Western-blot para citocromo ¢, asi como actividad
de la citrato sintasa por espectrofotometria. El potencial de membrana
mitocondrial se midié por citometria de flujo. En cuanto a los antioxi-
dantes, se analizaron los niveles de superdxido dismutasa (MnSOD) se
analizaron por Western-blot y la catalasa por un método espectrofoto-
métrico. RESULTADOS: La muerte celular fue significativamente superior
en células tratadas con amitriptilina respecto a las drogas quimiotera-
picas. Los niveles de ROS en células tratadas con amitriptilina fueron
mucho mas altos que en los controles sin tratar y en las células trata-
das con las otras drogas. La masa mitocondrial bajé significativamente
solo en las células tratadas con m mostraron una bajada significativa
respectoWAamitriptilina. Los resultados de a los controles y células tra-
tadas con CPT, DOXO o Metho. Por ultimo, tanto los niveles de catalasa y
MnSOD mostraron una disminucion significativa en las células tratadas
con amitriptilina, en contraste con las otras drogas. CONCLUSION: En
conclusidn, nuestros datos en células cancerigenas sugieren que la ami-
triptilina induce una generacion de ROS como resultado de una disfun-
cién mitocondrial, o que provoca muerte celular por apoptosis. El efecto
citotéxico de la amitriptilina es mayor que el provocado por las drogas
quimoterapicas utilizadas. Ademas, la amitriptilina inhibe la catalasa,
MnSQOD, dos importantes antioxidantes de la maquinaria celular de de-
fensa, lo que limita drasticamente la respuesta de las células tumorales al
estrés oxidativo provocado. Por tanto, la amitriptilina podria ser un buen
candidato como agente antitumoral en la terapia oxidativa.

P-177. LOW NITRIC OXIDE PROMOTES CELL SURVIVAL
AND DELAYS DIFFERENTIATION PROGRESS IN EMBRYONIC
STEM CELLS

TEJEDO HUAMAN, JUAN RIGOBERTO / TAPIA LIMONCHI, RAFAEL /
MORA CASTILLA, SERGIO / MARTIN BERMUDO, FRANZ / CAHUANA
MACEDO, GLADYS MARGOT / HMADCHA , ABDELKRIM / BEDOYA
BERGUA, FRANCISCO JAVIER (*) / SORIA ESCOMS, BERNAT

CABIMER. AVDA. AMERICO VESPUCIO S/N. ISLA DE LA CARTUJA. 41092
SEVILLA
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Nitric oxide (NO) is a molecule with established functions as intracellular
messenger in several cell systems, but its contribution to embryonic stem
cell (ESC) biology has not been fully characterized. Exposure of ESC to
low concentrations (2-20 uM) of the NO donor DETA-NO confers pro-
tection from apoptotic fragmentation of DNA elicited by culture in the
absence of LIF. This action is linked to blockade of caspase 3 activation,
PARP degradation, downregulation of pro-apoptotic genes Casp7,Casp9,
Bax and Bak1 and upregulation of anti-apoptotic genes Bcl-2 111, Bcl-2
and Birc6. These actions are also apparent in cells overexpressing high le-
vels of eNOS. Exposure of LIF-deprived ESC cells to low NO prevents also
against the loss of self-renewal genes (Oct4, Nanog FoxD3 and Sox2) and
the loss of the SSEA surface marker. In addition, low NO blocked the di-
fferentiation process promoted by the absence of LIF and bFGF in mESCs
and human ESCs (hESCs) respectively. Treatment with NO decreased the
expression of early differentiation markers such as Brachyury, Gata6 and
Gata4. Constitutive overexpression of eNOS in cells exposed to LIF depri-
vation maintained the expression levels of self-renewal markers, while
differentiation genes are repressed. These actions were reversed in cells
treated with the NOS inhibitor L-NMMA. Finally, cells grown in the pre-
sence of NO and in the absence of LIF for ten passages generated terato-
mas in SCID mice. Altogether, the data suggest that NO plays a role in the
regulation of ESCs differentiation, delaying the entry into differentiation
processes, arresting the loss of self-renewal markers and promoting cell
survival by inhibition of apoptosis.

P-178. DISFUNCION MITOCONDRIAL Y ACTIVACION DE LA
AUTOFAGIA EN LA FIBROMIALGIA: IMPLICACIONES EN LA
PATOGENESIS DE LA ENFERMEDAD

CORDERO , M.D. / DE MIGUEL , M / MORENO FERNANDEZ, A.M. /
CARMONA LOPEZ, M.I. / GARRIDO MARAVER, J / GOMEZ 1ZQUIER-
DO, L / NAVAS , P [ SACHEZ ALCAZAR, J.A.

CENTRO ANDALUZ DE BIOLOGIA DEL DESARROLLO AREA DE BIOLOGIA
CELULAR UNIVERSIDAD PABLO DE OLAVIDE CARRETERA DE UTRERA KM.
141013 SEVILLA ESPANA TLF: 954349381 MDCORMOR@UPO.ES

OBJETIVOS. Fibromialgia (FM) es un sindrome de dolor cronico genera-
lizado de etiologia desconocida. Recientes estudios han mostrado evi-
dencias sobre el papel que podria tener el estrés oxidativo en la fisiopa-
tologia de la FM, pero auin no esté claro si es la causa o el efecto de las
anormalidades observadas en estal. Se sabe que la mitocondria es una
importante productora de radicales libres de oxigeno (ROS), por lo que
ha sido relacionada con el mecanismo patogénico de numerosas enfer-
medades incluyendo FM2. El objetivo del presente trabajo era determinar
la presencia de una disfuncion mitocondrial en células mononucleares
de sangre de pacientes con FM y estudiar el papel de dicha disfuncion
en la fisiopatologia del estrés oxidativo presente en estos pacientes. MA-
TERIAL Y METODOS. Se seleccionaron 20 pacientes que reunian criterios
diagndsticos de FM, junto con 10 individuos sanos. Se evalud la funcion
mitocondrial mediante la determinacion de los niveles de Coenzima Q10
(CoQ10) por HPLC vy el potencial de membrana mitocondrial por cito-
metria de flujo. El estrés oxidativo fue determinado por cuantificacion
de la produccion del radical superoxido mediante el uso de MitoSOXTM
y la peroxidacion lipidica en células y plasma de pacientes con FM y
controles. La degradacion de mitocondrias o mitofagia, de evalud por
medida de la actividad de Citrato sintasa, microscopia electronica y acti-
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vacion de los genes autofagicos Beclin 1y LC3. RESULTADOS. Encontra-
mos reducidos niveles de CoQ10, bajo potencial de membrana mitocon-
drial, un incremento en la produccion del radical superoxido, asi como
altos niveles de peroxidacion lipidica en células y plasma. La disfuncion
mitocondrial estaba asociada a un incremento de la activacion de los
genes autofagicos y a la eliminacion de las mitocondrias disfuncionales
mediante mitofagia. CONCLUSIONES. Nuestros hallazgos demuestran
el origen mitocondrial del estrés oxidativo en estos pacientes, asi como
el posible papel de la disfuncion mitocondrial en la fisopatologia de la
FM3. 1. Cordero MD, de Miguel M, Carmona-Lépez |, Bonal P, Campa F,
Moreno-Fernandez AM. Oxidative stress and mitochondrial dysfunction
in Fibromyalgia. Neuro Endocrinol Lett. 2010;31(2):169-73. 2. Cordero
MD, de Miguel M, Moreno-Fernandez AM. Mitochondrial dysfunction
in fibromyalgia and its implication in the pathogenesis of disease. Med
Clin (Barc). 2010 3. Cordero MD, De Miguel M, Moreno Fernandez AM,
Carmona Lopez IM, Garrido Maraver J, Cotan D, Gomez Izquierdo L, Bo-
nal P, Campa F, Bullon P, Navas P, Sanchez Alcazar JA. Mitochondrial
dysfunction and mitophagy activation in blood mononuclear cells of
fibromyalgia patients: implications in the pathogenesis of the disease.
Arthritis Res Ther. 2010:12(1):R17.

P-179. GATA4 IS INVOLVED IN PANCREAS SPECIFICATION
VIA DIRECT ACTIVATION OF PDX1 IN THE ENDODERM

CARRASCO FERNANDEZ, M / DELGADO SAINZ, | / MARTIN BERMU-
DO, F / ROJAS GONZALEZ, A

CENTRO ANDALUZ DE BIOLOGIA MOLECULAR Y MEDICINA REGENERATI-
VA (CABIMER) AVDA. AMERICO VESPUCIO, S/N 41092 SEVILLA.

BACKGROUND The GATA family of zinc finger transcription factors have
been involved in the specification and differentiation of the endoderm.
GATA4 is the first member to be expressed in the mouse embryo. Inac-
tivation of GATA4 in the germ line leads to embryonic lethality and the
null embryos display malformation of the heart and endoderm morpho-
genesis. In the pancreas, the lack of GATA4 blocks pancreas formation
and the cells in the foregut do not express Pdx1, the earliest pancreatic
marker. These results suggest that GATA4 is crucial for pancreas forma-
tion, although the mechanisms involved are not well established. OBJEC-
TIVES To study the transcriptional activation of Pdx1 by GATA4 in vitro e
in vivo. Methods We are using in vitro and in vivo approaches to study
the transcriptional regulation of Pdx1 by GATA4 transcription factors. We
are using EMSA, ChlP, transfection analyses and generation of transgenic
mice harboring the Pdx1 promoter controlling the lacZ reporter gene.
RESULTS A 5Kb promoter region of the Pdx1 gene has shown to reca-
pitulate the embryonic expression from earliest stages of development.
This promoter region contains several conserved GATA binding sites. We
show that these GATA sites are able to bind GATA4 recombinant protein
in vitro. We also show that the GATA sites in the PDX1 promoter are oc-
cupied by GATA4 in endodermal cells. Moreover, mutations of the GATA
sites in pancreatic cell line negatively affect the activation of a reporter
construct containing the luciferase under the control of Pdx1 promoter
region. We are currently analyzing the requirement of the GATA sites for
Pdx1 promoter activation in transgenic mice. CONCLUSION Our results
suggest that GATA4 is involved in pancreas specification by directly acti-
vating the transcription of Pdx1 in the pre-pancreatic endoderm.



P-180. APLICACION DE MICROPET,/TAC EN EL SEGUIMIEN-
TO DE TERAPIAS ANTITUMORALES

COBOS SABATE, JOAQUIN / DE MIGUEL , MANUEL / BALCERZYK,
MARCIN / GARCIA ARGUELLO, FRANCISCO / PARRADO , ANGEL

CENTRO NACIONAL DE ACELERADORES

OBJETIVOS: La terapia oxidativa es una estrategia anticancerigena que se
fundamenta en la induccion de niveles altos de estrés oxidativo letales
para las células tumorales. Nuestro grupo ha demostrado in vitro que la
amitriptilina, un antidepresivo triciclico, produce sobre células en cultivo
un aumento de ROS y una disminucion de las defensas antioxidantes
intracelulares de una manera significativa, provocando apoptosis de las
células de diferentes lineas tumorales humanas. Nuestro objetivo es el
estudio in vivo del comportamiento de los tumores en los animales y el
seguimiento de la terapia antitumoral con amitriptilina mediante PET/CT.
Materiales y métodos: EI CNA (Centro Nacional de Aceleradores) cuenta
con un servicio de micro PET/TAC técnica no invasiva para la realizacion
de estudios mediante imagen molecular de pequefios animales. Los estu-
dios PET (Tomografia por Emision de Positrones) se realizaron en un es-
caner para pequefios animales Mosaic (Philips). El equipo tiene un campo
de vision radial de 128mm y 120mm de campo de vision axial hasta
450mm. La resolucion de la imagen en el centro del campo de vision es
de 2.8mm. Las imagenes TAC (Tomografia Axial Computerizada) se obtu-
vieron con un escaner NanoSPECT-CT (Bioscan) y tiene 68mm campo ra-
dial de vision para ratas y 34 mm para ratones y un campo de vision axial
de hasta 215mm. Se llevé a cabo el estudio del crecimiento de tumores
en ratones C57BL/6J-ApcMin los cuales desarrollan espontaneamente
tumores intestinales. RESULTADOS: El estudio PET se realiz6 con el radio-
farmaco 18F-FDG para visualizar el consumo de glucosa en los tumores
del modelo murino, detectandose la formacion de pequefios adenocarci-
nomas de 1 mm en el intestino, asi como dos carcinomas epidermoides
escamosos en el cuello. Asimismo, se realizd un examen histologico del
animal una vez finalizado el estudio in vivo. CONCLUSIONES: La técnica
PET/TAC, cada vez mas utilizada en estudios de deteccion y evaluacion
de tumores, es una herramienta importante para el seguimiento de la
respuesta a terapias antitumorales, y se ha mostrado de gran ayuda para
estudios de evaluacion y deteccion de tumores y en este proyecto en el
estudio de la terapia oxidativa. Ademas, se produciran nuevos radiotra-
zadores PET para visualizacion de la apoptosis inducida por la droga, y
para el seguimiento de la angiogénesis en el tejido tumoral; todo ello sin
necesidad de sacrificar al animal.

P-181. MICRO Y NANOENCAPSULACION DE ACTIVOS TE-
RAPEUTICOS

COZAR BERNAL, M.J. */ !\/IUNOZ RUBIO, I / ARIAS MEDIANO, J.L.
/ MARTIN BANDERAS, L / ALVAREZ FUENTES, J / HOLGADO VILLA-
FUERTE, M.A. /| FERNANDEZ AREVALO, M

DEPARTAMENTO DE FARMACIA Y TECNOLOGIA FARMACEUTICA, FACUL-
TAD DE FARMACIA, C/PROFESOR GARCIA GONZALEZ Ne 2, UNIVERSIDAD
DE SEVILLA, ESPANA

OBJETIVOS: El objetivo del presente trabajo es elaborar, evaluar y opti-
mizar la produccion de sistemas micro- y nano- particulares de PLGA
conteniendo activos de distinta naturaleza para su posible administra-
cion a través de diferentes vias. Para ello se hace un estudio compara-
tivo entre dos técnicas de microencapsulacion: evaporacion-extraccion
del disolvente (SEV) y la tecnologia Flow Focusing (FF). MATERIALES Y

METODOS: Las particulas se han elaborado utilizando el método SEV,
convenientemente adaptado a las necesidades de cada activo; para ello
se ha utilizado un bafio de ultrasonidos, un homogenizador ultraturrax
y/o un nebulizador Flow Focusing. La tecnologia FF es capaz de produ-
cir, gotas monodispersas a escala micrométrica, generando un aerosol
con caracteristicas diferenciadoras del resto de sistemas obtenidos por
otros métodos en cuanto a control de tamafio, distribucion de tamafosy
contenido. Los sistemas se han elaborado con PLGA como polimero base
y los siguientes activos: lidocaina, proteina verde fluorescente (GFP), in-
sulina y gemcitabina. RESULTADOS: Para lidocaina e insulina se realizd
un estudio comparativo entre ambas técnicas obteniéndose en ambos
casos particulas con superficies lisas y formas esféricas, y presentan-
do potenciales zeta siempre negativos. Sin embargo: I) FF produce mi-
croparticulas con un grado de dispersion mucho menor que SEV, II) FF
permite un grado de incorporacion del farmaco mayor que SEV, y Ill) las
microparticulas obtenidas por FF ejercen un mayor control en la veloci-
dad de liberacion que SEV, debido a su mayor hidrofobicidad asi como
por su mayor control ejercido sobre la dispersion del tamafio. Para GFP y
gemcitabina sélo se ha empleado la tecnologia FF, obteniendo particulas
esféricas, no agregadas, con superficie lisa y dentro del intervalo coloidal.
Los sistemas muestran estrechas distribuciones de tamafio de particula
(CV<10%). En relacion a la eficacia de encapsulacion, se encontré en
todos los casos valores > 80%. Con respecto a los valores de potencial
zeta, fueron negativos en todos los sistemas elaborados, favoreciendo asi
la no agregacion y unas mejores caracteristicas biofarmacéuticas. CON-
CLUSIONES: El presente estudio muestra que la tecnologia FF es capaz de
producir sistemas multiparticulares con mayor control sobre el tamafio
medio, mayor valor de atrapamiento de los activos empleados y mayor
control sobre los procesos de liberacion, en comparacion con los siste-
mas elaborados con la tecnologia tradicional SEV. Se trata, por tanto, de
una técnica versatil, con grandes aplicaciones en el campo farmacéutico
que permite obtener sistemas multiparticulares en condiciones mas sua-
ves que con las técnicas tradicionales.

P-182. ELABORACION Y CARACTERIZACION PRELIMINAR
DE NANOPARTICULAS DE CANNABINOIDES-PLGA PARA
ADMINISTRACION ORAL

MUNOZ RUBIO, | / MARTIN BANDERAS, L / COZAR BERNAL, M.J.
/ ARIAS MEDIANO, J.L / ALVAREZ FUENTES, J / HOLGADO VILLA-
FUERTE, M.A. /| FERNANDEZ AREVALO, M

DEPARTAMENTO DE FARMACIA Y TECNOLOGIA FARMACEUTICA, FACUL-
TAD DE FARMACIA, C/PROFESOR GARCIA GONZALEZ N°2, UNIVERSIDAD
DE SEVILLA, ESPANA

OBJETIVOS: El objetivo del presente trabajo ha sido elaborar y caracterizar,
de forma preliminar, sistemas nanoparticulares, a base de PLGA, conte-
niendo un derivado cannabinoide para su administracion oral. Para ello, se
estudiara la influencia de dos parametros de formulacion: concentracion
de alcohol polivinilico (PVA) en la fase externa de la emulsion y concentra-
cion del polimero formador (PLGA). MATERIALES Y METODOS: Materiales:
1-Naphthalenyl[4-(pentyloxy)-1-naphthalenyllmethanone (CB-13) (Tocris,
Gran Bretafa); acido polilactico-poliglicolico (Resomer®RG502), (Boer-
hringer-Ingelheim, Alemania); alcohol polivinilico (Mowiol®3-96) (Fluka,
Alemania); sorbitan monoestearato (Span®60) (Sigma-Aldrich, Espafia) y
acetato de etilo (Panreac Quimica, Espafia). Preparacion de los sistemas:
Se elaboraron por el método de emulsién-evaporacion del disolvente. Se
prepara una emulsion simple O/A, en cuya fase oleosa se encuentran far-
maco y polimero (1%, 5% y 10% p/v), la cual se afiade, gota a gota, a una
solucién acuosa de PVA bajo sonicacion. La emulsion obtenida se diluye
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adicionando una solucion de PVA a diferente concentracion que la anterior
(0,3% y 2% p/v). A continuacion, el sistema se mantiene bajo agitacion
durante 4 horas, se centrifuga y las nanoparticulas se liofilizan. Caracte-
rizacion de los sistemas: El tamafio medio de particula fue calculado me-
diante un método de dispersion laser. El estudio de la forma y superficie
se realizo mediante Microscopia Electronica de Barrido. Las caracteristicas
eléctricas superficiales de las particulas se determinaron con un dispositi-
vo Malvern-Mastersizer 2000. RESULTADOS: Con respecto a la concentra-
cion del polimero, con un 10% del mismo se obtuvo la formacion de una
pelicula superficial, posiblemente, por una insuficiente concentracion de
tensioactivo. Tras el estudio de la forma y superficie se observa que para
esta formulacion, se obtienen particulas rotas y precipitados de polimero.
Ademas, el estudio del tamafio medio de particula para el resto de formu-
laciones puso de manifiesto una relacién directamente proporcional con
la concentracion de polimero. En cuanto a las formulaciones con diferente
concentracion inicial de PVA, se obtienen tamafios similares, pero con una
mayor heterogeneidad al aumentar la concentracion de PVA inicial (20
p/v). En el estudio de forma y superficie, se obtienen particulas esféricas y
lisas para las dos formulaciones. Los valores de potencial zeta, fueron ne-
gativos para todos los lotes estudiados, no encontrando influencia signifi-
cativa por cambios en las concentraciones de PVA y PLGA. CONCLUSIONES:
Con los resultados obtenidos puede concluirse que, mediante el método
propuesto, se han conseguido elaborar particulas de cannabinoides de
tamafio nanométrico, con caracteristicas superficiales adecuadas par los
objetivos propuestos.

P-183. DISENO Y PURIFICACION DE UNA PROTEINA QUI-
MERA CON ACTIVIDAD ANTITRYPANOSOMA

DEL CASTILLO SANTAELLA, T / MACEIRA PENA, J / GARCIA SAL-
CEDO, JA

1 FIBAO. AVDA. DE LAS FUERZAS ARMADAS, 2. 18014. GRANADA, ES-
PANA. 2 INSTITUTO DE PARASITOLOGIA Y BIOMEDICINA "LOPEZ-NEYRA"
(IPBLN, CSIC), AVDA. DEL CONOCIMIENTO S/N. 18100. ARMILLA, GRANA-
DA, ESPANA. 3 UNIDAD DE METABOLISMO OSEQ (RETICEF), SERVICIO DE
ENDOCRINOLOGIA Y NUTRICION, HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN CECILIO
(HUSC). AVDA. DOSCTOR OLORIZ, 16. 18012. GRANADA, ESPANA.

OBJETIVOS: La tripanosomiasis africana humana es una enfermedad del
Africa Sub-Sajariana causada por el protozoo unicelular Trypanosoma
brucei. Aunque existe tratamiento, los farmacos actuales presentan una
alta toxicidad, por lo que se requiere nuevos tratamientos. Los nano-
anticuerpos (Nanobodies®) son pequefios fragmentos de anticuerpos
capaces de reconocer un epitopo unico que se generan mediante inge-
nierfa genética a partir de anticuerpos de camélidos. Los péptidos anti-
microbianos son componentes de la inmunidad innata en la mayoria de
los organismos y son la primera barrera frente a la invasién de agentes
patdgenos, produciendo la ruptura de la pared celular. El objetivo general
de este trabajo ha sido generar una quimera peptidica nano-anticuerpo-
pétido antimicrobiano para el tratamiento de la tripanosomiasis africana.
Los objetivos especificos son: (i) Determinar la actividad tripanolitica del
péptido antimicrobiano seleccionado, la Temporina A. (i) Determinar la
especificidad de la Catepsina B de T. brucei por la diana de corte seleccio-
nada. (iii) Construir genéticamente la proteina quimera NH-TA1, conju-
gando una molécula de nano-anticuerpo, que reconoce especificamente
a T. brucei, con dos moléculas del Temporina A, separadas por dianas de
corte de la Catepsina B. El nano-anticuerpo actuaria como vehiculo, se
internalizaria dentro del parasito por endocitosis y una vez en el liso-
soma la Catepsina B liberaria al péptido litico produciendo la ruptura
de la membrana lisosomal y la muerte celular. Materiales, METODOS Y
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RESULTADOS: Nuestros resultados indican que para T. brucei brucei, la
Temporina A tiene una IC50 de 5 uM tras tres horas de tratamiento, pro-
duciendo la permeabilizacion de la membrana del parasito. El extracto de
proteina soluble de T. brucei presenta actividad Catepsina B frente a la
diana Z-Arg-Arg-AMC, pero no se observa actividad alguna en los sueros
control, asegurandonos que en el futuro tratamiento el péptido litico
llegue a su sitio de accion. Hemos construido el plasmido pHisparallel 1
NH-TA1 que tiene clonada la secuencia que codifica al nano-anticuerpo,
sequida de una secuencia separadora y2c, tres dianas de la proteasa Ca-
tepsina B intercalando dos secuencias de la Temporina A y seguidas de
la secuencia que codifica una cola de 6 histinas para purificar la proteina
para su posterior uso en ensayos in vitro e in vivo. CONCLUSION: Se ha
obtenido la proteina tripanocida NH-TA1 que reconoce especificamente
a T. brucei. De forma que su accién es dirigida, eliminando los efectos
adversos de otros farmacos y aumentando la efectividad para su uso en
el tratamiento de la tripanosomiasis.

P-184. EL COMPLEJO ARP2/3 CO-LOCALIZA CON LA ViA
DE ENDOCITOSIS DEL PARASITO TRYPANOSOMA BRUCEI

MACEIRA PENA, J. / MORALES SANTANA, S. / DEL CASTILLO SAN-
TAELLA, T. / UNCITI BROCETA, J.D. / NOLAN , D. / RUBOTHAM, J. /
GARCIA SALCEDO, J.A.

1FIBAQ. AVDA. FUERZAS ARMADAS, 2. 18014. GRANADA, ESPANA. 2SER-
VICIO DE PROTEOMICA, HUSC. AVENIDA DOCTOR OLORIZ, 16. 18012
GRANADA, ESPANA. 3DEPARTMENT OF BIOCHEMISTRY, TRINITY COLLE-
GE DUBLIN, DUBLIN, IRELAND. 4UNIDAD DE METABOLISMO OSEO (RE-
TICEF). HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN CECILIO (HUSC). AVENIDA DOCTOR
OLORIZ, 16. 18012 GRANADA, ESPANA. 5INSTITUTO DE PARASITOLOGIA
Y BIOMEDICINA "LOPEZ NEYRA" (CSIC). AVDA. DEL CONOCIMIENTO S/N.
18100 ARMILLA, GRANADA.

Trypanosoma brucei es un parasito causante de la enfermedad del suefo.
La endocitosis y exocitosis estan muy reguladas y se realizan exclusiva-
mente a través de la bolsa flagelar. Estos procesos son responsables de
la capacidad invasora de este parasito, convirtiéndolos en un objetivo
claro de intervencion contra estos organismos. En diversos tipos celula-
res, el complejo de proteinas relacionado con actina (ARP2/3) regula la
motilidad intracelular de endosomas, lisosomas, vesiculas y mitocondria,
ademas de la polimerizacion y organizacion de los filamentos de acti-
na. El papel en tripanosomatidos de ARP2/3 no se ha mostrado, vy es la
cuestion que define nuestro objetivo. Se ha amplificado, clonado y ex-
presado, como proteina recombinante fusionada a GST, la proteina Arp2
de T. brucei. Tras purificarla, se obtuvieron anticuerpos policlonales y se
purificaron por cromatografia de afinidad. En las formas sanguineas, los
ensayos de inmunoblot mostraban una Unica banda, correspondiente a
Arp2, y mediante microscopia de fluorescencia, colocalizaba en la via de
endocitosis, desde el bolsillo flagelar hasta el lisosoma. Adicionalmente,
se observd un marcado en estructuras circulares en la region anterior de
la célula, que estan en proceso de caracterizacion.

P-185. NICOTINAMIDA COMO TRIPANOCIDA EN LA ENFER-
MEDAD DEL SUENO POR SU EFECTO INHIBITORIO DE LAS
PROTEINAS SIRTUINS

UNCITI-BROCETA , JD / MORALES , S / DEL CASTILLO , T/ MACEIRA,
J | GARCIA-SALCEDO , JA

UNCITI-BROCETA JD 1, 4, MORALES S 1, 3, DEL CASTILLO T 1, 4, MACEIRA
J1,4Y GARCIA-SALCEDO JA 1, 2, 4. 1 FIBAO. AVDA. FUERZAS ARMADAS,



2. 18014. GRANADA, ESPANA. 2 UNIDAD DE METABOLISMO OSEO (RE-
TICEF), SERVICIO DE ENDOCRINOLOGIA Y NUTRICION, HOSPITAL UNIVER-
SITARIO SAN CECILIO (HUSC). AVENIDA DOCTOR OLORIZ, 16. 18012 GRA-
NADA, ESPANA. 3 SERVICIO DE PROTEOMICA, HUSC. AVENIDA DOCTOR
OLORIZ, 16. 18012 GRANADA, ESPANA. 4 INSTITUTO DE PARASITOLOGIA
Y BIOMEDICINA "LOPEZ NEYRA" (IPBLN, CSIC). AVDA. DEL CONOCIMIEN-
TO S/N. 18100 ARMILLA, GRANADA.

La Nicotinamida es un inhibidor no competitivo de las proteinas sirtuins.
Las proteinas sirtuins de Trypanosoma brucei brucei (parasito responsa-
ble de la Enfermedad del Suefio), son homdlogas de la proteina Sir2 de
Sacharomyces cerevisiae, caracterizadas por poseer actividad deacetila-
sa/mono-ADP-ribosiltransferasa dependiente de NAD+. Estan implicadas
en la sefalizacion citosolica y nuclear, en la regulacion de la actividad
mitocondrial y en el envejecimiento celular. El genoma de Trypanosoma
brucei contiene 3 genes que codifican para sirtuins, designados como
Trypanosoma brucei sir2-related proteins (Tbsir2rp1-3). La proteina Tbsi-
r2rp1, esta localizada en el nucleo, retine las dos actividades enzimaticas
de las sirtuins; sin embargo, las proteinas Tbsir2rp2 y Tbsir2rp3, ambas
mitocondriales, podrian estar implicadas en la homeostasis energética,
debido a su actividad dependiente del NAD+. Estamos investigando el
papel de Tbsir2rp2 en la requlacion del metabolismo energético. Esta
proteina interacciona con la Glutamato deshidrogenasa (GDH), en for-
mas del insecto-vector (Formas Prociclicas: FP), y probablemente, ribosila
a la ATP/ADP translocasa. El tratamiento in vitro de T. brucei con Nicoti-
namida inhibe el crecimiento celular y provoca una caida del potencial
de la membrana mitocondrial. En las FP se inhibe la GDH y se aumenta el
ATP intracelular, al contrario de lo que ocurre en las formas del hospeda-
dor mamifero (Formas Sanguineas: FS) donde estos niveles disminuyen.
En ambas formas del ciclo de vida el ATP que se altera es el ATP citoplas-
matico mientras que el ATP mitocondrial permanece inalterado. La gene-
racion de lineas celulares Tbsir2rp2 Knock Out de T. brucei nos va a per-
mitir conocer si los efectos metabolicos a nivel mitocondrial producidos
tras el tratamiento con Nicotinamida son debidos a la inhibicion especi-
fica ésta proteina. Agradecimientos: Proyecto FP7 HEALTH-2007-2.3.4-1
"NANOTRYP". Contratacion FIBAO. Los autores agradecen la colaboracion
técnica del Dr. Miguel Soriano.

P-186. REGULACION DEL CICLO CELULAR E INDUCCION
DE APOPTOSIS PRODUCIDA POR COMPUESTOS DERIVA-
DOS DEL URACILO CON ACTIVIDAD ANTITUMORAL SELEC-
TIVA FRENTE A CELULAS TUMORALES DE MAMA

GARCIA, MA / MARCHAL, JA | CARRASCO, E / BOULAIZ, H [/ RO-
DRIGUEZ, F / PERAN, M [ CARRILLO, E / CONEJO, A / CAMPOS, JM
/| ARANEGA , A

CENTRO DE INVESTIGACION BIOMEDICA (IBIMER) PARQUE TECNOLOGI-
CO DE CIENCIAS DE LA SALUD, AVDA DEL CONOCIMIENTO,SN CP 18100
ARMILLA, GRANADA

En los ultimos afos, la estrategia terapeutica en cancer incluye el desa-
rrollo de nuevas drogas que intercepten dianas moleculares implicadas
en variados mecanismos bioldgicos responsables de la transformacion
celular como apoptosis y ciclo celular. Las nuevas estrategias antitumo-
rales tienden a encontrar productos que no sean toxicos, y tengan me-
canismos de accion diferentes al usual 5-fluorouracilo (5-FU). En este
contexto, numerosos laboratorios estan interesados en el desarrollo de

derivados del 5-FU que posean un mayor espectro antitumoral y me-
nores efectos secundarios. Nosotros mostramos anillos benzénicos O,N-
acetales heptagonales, incluyendo DBDU, donde la mitad de la pirimidina
artificial del 5-FU fue cambiada por uracilo produciendo una potente
actividad antiproliferativa y apoptotica en células tumorales de mama.
Para dilucidar el mecanismo de accion de estos compuestos, analizamos
el efecto que tienen sobre dianas moleculares requladoras del ciclo ce-
lular (ciclina D1, p27,p21, p34) y dianas reguladoras de apoptosis (Bcl2,
p53) en la linea tumoral de mama MCF-7. Nuestros resultados mostraron
que la elevada actividad apoptdtica inducida por DBDU se debi¢ a la in-
hibicion de la ciclina D, y el aumento de la expresion de p21y p27, con la
implicacion de la desrequlacion del ciclo celular que provoco el bloqueo
en la entrada a mitosis de las células tumorales tratadas. Otros com-
puestos como DBDFU y 7MDFU inhibieron completamente la expresion
de Bel-2. Por otro lado, otros compuestos como DBOFU, aumentaron la
expresion de ciclina D y p34 con la disminucion de la expresion de p21
y p27, produciendo altos niveles de apoptosis a través de la activacion
de p53. La administracion intravenosa del compuesto DBDU dos veces
por semana (50 mg/kg por dosis) no indujo toxicidad ni muerte de los
ratones que fueron tratados durante 5 semanas. En conclusion, hemos
demostrado que los compuestos constituidos por anillos benzénicos
O,N-acetales heptagonales inducen apoptosis y regulan el ciclo celular
en células tumorales de mama, sugiriendo su potencial aplicacion como
una nueva estrategia para este tipo de cancer.

P-187. ESTUDIO DE NUEVOS MARCADORES PREDICTIVOS
DE LA RESPUESTA LA TRATAMIENTO EN CANCER DE PUL-
MON: MOLECULAS RELACIONADAS CON LA RESISTENCIA

MELGUIZO, C / ALVAREZ, PJ [ PRADOS, J [ RAMA, AR / ORTIZ,R /
LUQUE, R/ CABA, O / VELEZ, C [ ZAFRA, | | ARANEGA, A

INSTITUTO DF BIOPATOLOGIA Y MEDICINA REGENERATIVA (IBIMER) DEL
CENTRO DE INVESTIGACION BIOMEDICA (CIB). FACULTAD DE MEDICINA,
UNIVERSIDAD DE GRANADA, GRANADA, ESPANA

OBJETIVO. La resistencia juega un papel determinante en el pronostico
del cancer de pulmon puesto que aunque su expresion es normalmente
baja en células normales y tumorales con gran frecuencia se sobreex-
presa después de la quimioterapia. Esto implica la existencia de un me-
canismo en las células tumorales capaz de disminuir la concentracion
intracelular de los agentes antineoplasicos. El objetivo de este trabajo es
determinar de sangre periférica las modificaciones en el nivel de expre-
sion de moléculas de resistencia lo que podria utilizarse como marcador
pronéstico en pacientes con cancer de pulmon MATERIAL Y METODOS.
Utilizamos tres lineas celulares de cancer de pulmdn, A-549, A-427 y
Nodo, para determinar el mecanismo de resistancia a drogas inducido
mediante paclitaxel y carboplatino. Cultivos de las tres lineas fueron so-
metidos a dosis terapéuticas de estos farmacos tras lo que se realizaron
ensayos de apoptosis y proliferacion analizandose también mediante RT-
PCR la expresion de MDR1, MRP3, MRP5, LRP y BCRP. La expression de
estos genes fue ademas analizada en sangre periférica de 38 pacientes
con cancer de pulmon. RESULTADOS: Nuestros resultados demuestran
que la expression de mdr 1 es el mecanismo responsable de la resistencia
a drogas en cancer de pulmon in Vitro, cuando los cultivos de células
tumorales son expuestos a una combinacion de paclitaxel y carboplatino.
Ademas, la expresion de mdr 1 en sangre periférica de los pacientes in-
crementa en aquellos tratados respecto a los no tratados. Los niveles de
MRP, LRP y BCRP no sufrieron modificaciones. Conclusion: Mdr 1 es un
marcador pronostico en pacientes con cancer de pulmon. Su expression
incrementa in vitro e in vivo con el tratamiento de paclitaxel-carboplati-

COMUNICACIONES | POSTER 153



no, siendo el responsable del mecanismo de resistencia a drogas en este
tipo de células tumorales.

P-188. CELULAS MADRE MESENQUIMALES: MODIFICA-
CIONES EN LOS PATRONES DE METILACION DURANTE EL
PROCESO DE DIFERENCIACION

MELGUIZO, C / BERDASCO, M / PRADOS, J / PUJUANA, MA [ OR-
TIZ, R [ BERENGUER, A / ZAFRA, | / RODRIGUEZ, F / ARANEGA, A /
ESTELLER, M

INSTITUTO DE BIOPATOLOGIA Y MEDICINA REGENERATIVA (IBIMER) DEL
CENTRO DE INVESTIGACION BIOMEDICINA (CIB), FACULTAD DE MEDICI-
NA, UNIVERSIDAD DE GRANADA, GRANADA, ESPANA

OBJETIVOS: Debido a su multipotencialidad, las células madre mesenqui-
males (MSCs) poseen un enorme potencial terapéutico. Esta documenta-
do que estas células pueden diferenciarse a una gran variedad de linajes
entre los que se encuentran miocitos, adipocitos, osteocitos, condrocitos,
células pancredticas y células neuronales. La expresion global de genes
en estas células ha demostrado que el proceso de diferenciacion conlleva
cambios dramaticos en los niveles de mRNA de determinadas proteinas..
Sin embargo, como los cambios en el patron de metilacion del DNA pue-
den contribuir a este proceso de diferenciacion no son bien conocidos.
Nuestro objetivo es determinar las modificaciones mas significativas que
sufre las islas CpG en cuanto a su estado de metilacion para obtener un
mapa de estos cambios antes y después del proceso de diferenciacion
de las MSCs. Esto nos permitira conocer aquellos genes cuyos cambios
en la expresion pueden ser decisivos en la regulacion de dicho proce-
so. MATERIAL Y METODOS: En este estudio se ha analizado el patron de
metilacion de las MSCs no diferenciadas y se ha comparado con el de
tejidos adultos. Ademas se ha analizado las modificaciones de metilacion
de las MSCs después de la induccion de su diferenciacion hacia miocitos,
osteocitos y células neuronales. Estos patrones también se han compa-
rado con los encontrados en células tumorales derivadas de las mismas
estirpes celulares. Para los andlisis se ha utilizado el lllumina Infinitud
Methilation Arrays System lo que ha permitido chequear 27.578 loci CpG
de 14.495 genes con una resolucion de un nucledtido modificado. La
modificacion en la expresion de los genes se ha confirmado mediante
arrays de RNA 'y PCR. RESULTADOS. Los resultados globales obtenidos en
relacion a las sefiales de metilacion se han agrupado en lineas derivadas
de cancer, muestras normales de células diferenciadas y células madre
mesenquimales. La diferenciacion in vitro de las MSCs implica cambios
en la metilacion de grupos de genes relacionados con los procesos de
interaccion celular, crecimiento y diferenciacion celular, siendo extrema-
damente interesante el hecho de que algunos de estos genes se modifi-
can independientemente del tipo de linaje celular al que se produzca la
diferenciacion. CONCLUSIONES: La identificacion del conjunto de genes
que modifican su metilacion en las MSCs en relacion a células adultas,
tumorales y durante el proceso de diferenciacion puede ser decisivo para
entender la potencialidad de estas células en su aplicacion en medicina
regenerativa y para conocer aspectos decisivos de determinadas patolo-
gias como las tumorales.

P-189. INCREMENTO DE LA ACTIVIDAD CITOTOXICA DE
ADRIAMICINA EN CANCER MEDIANTE EL USO DE NANO-
PARTICULAS DE CIANOACRILATO

PRADOS, J / MELGUIZO, C/ ARIAS, JL/ ORTIZ, R/ RUIZ, MA /| RAMA,
AR [ CABA, O / VELEZ, C [ CARRILLO, E / ARANEGA, A
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INSTITUTO  DE  BIOPATOLOGIA Y  MEDICINA  REGENERATIVA
(IBIMER),CENTRO DE INVESTIGACIONES BIOMEDICAS, UNIVERSIDAD DE
GRANADA. AVDA. CONOCIMEINTO S/N, 18100, ARMILLA GRANADA

OBJETIVOS. La Adriamicina (ADR) es un agente antitumoral utilizado en
el tratamiento de una amplia variedad de tumores sélidos. Su rapido
metabolismo vy la generacion de células tumorales resistentes hace ne-
cesario su utilizacion a altas dosis lo que provoca importantes efectos
secundarios. Nuestro objetivo es desarrollar una nueva estrategia tera-
péutica mediante el uso de coloides biodegradables, derivados del cia-
noacrilato, que aumenten la efectividad del agente quimioterapico para
obtener un mayor efecto antiproliferativo y una menor toxicidad y lo
protejan de las moléculas responsables de la resistencia a drogas en las
células tumorales MATERIAL Y METODOS: Las nanoparticulas sintetiza-
das con el objetivo de conducir la ADR hasta las células tumorales son
de poli-butilcianoacrinalo (PBCA) y son preparadas mediante un proceso
de emulsion/polimerizacion en una solucion acuosa. El tamafo de las
particulas fue determinado por espectroscopia y confirmado mediante
microscopia de transmision. La liberacion de la droga desde la nano-
particula fue realizada mediante el método de didlisis. Los estudios in
vitro fueron realizados en la linea MCF-7 derivada de cancer de mama.
Para determinar la IC50 se realizaron estudios de proliferacion mediante
MTT. Por ultimo, la incorporacion de la droga a las células tumorales fue
determinada mediante ensayos con fluorocitometria. RESULTADOS: El
estudio de las nanoparticulas de PBCA sintetizadas demostrd su estabili-
dady forma esférica siendo adecuadas para su administracion parenteral
(diametro + SD e indice de polidispersidad: 140 + 25 nm y 0.083). La li-
beracion de la ADR absorbida en PBCA fue mediante un proceso bifasico,
primero mediante una rapida liberacion en 1 h (mas del 38 %), mientras
que la droga remanente fue lentamente liberada durante las siguien-
tes 11 horas. Los ensayos in vitro demostraron una reduccion de la M a
0,2uIC50 de cinco veces en las células MCF-7 de cancer de mama pasan-
do de 1 M. Los estudios mediante citometria determinaron una mayor
incorporacion de ADRu dentro de la célula tumoral. CONCLUSIONES:La
incorporacion de ADR a nanoparticulas de PBCA ha resultado exitosa
alcanzando unos altos niveles de unién y una adecuada liberacion para
ser utilizados in vivo. Las experiencias in vitro han demostrado que esta
asociacion induce, en comparacion con la droga libre, una mayor efec-
tividad antiproliferativa y al mismo tiempo una mayor incorporacion de
la misma al nucleo celular. Este hecho puede avalar su aplicacion para
reducir la cantidad de droga utilizada en esta patologia reduciendo sus
efectos secundarios en los pacientes.

P-190. OPTIMIZACION DEL CULTIVO DE CI'ELULAS, MADRE
MESENQUIMALES MEDIANTE LA SUPLEMENTACION CON
NUCLEOSIDOS

RODRIGUEZ SERRANO, F / ALVAREZ ARANEGA, P / PERAN QUESA-
DA, M / MARCHAL CORRALES, JA / PICON RUiZ, M / CABA PEREZ,
0 / VELEZ FERNANDEZ, C / BOULAIZ , H / RAMA BALLESTEROS, AR
/ ARANEGA JIMENEZ, A

INSTITUTO DE BIOPATOLOGIA Y MEDICINA REGENERATIVA. CENTRO DE
INVESTIGACION BIOMEDICA. PARQUE TECNOLOGICO DE CIENCIAS DE LA
SALUD. AVD. DEL CONOCIMIENTO S/N. ARMILLA (GRANADA)

INTRODUCCION. La utilizacion de células madre adultas se esta convir-
tiendo en una de las mejores opciones en el campo de la medicina re-
generativa, debido a su escaso potencial tumorigénico y a que permiten
realizar trasplantes autologos. Sin embargo, el potencial proliferativo de
las células madre adultas es inferior al de las células madre embriona-



rias, y este hecho podria restringir la obtencion de suficiente cantidad de
biomasa celular requerida para una adecuada terapia celular. Por ello, ha
cobrado gran importancia el desarrollo de métodos que permitan opti-
mizar el cultivo de las células madre adultas. Por otro lado, numerosos
articulos han puesto de manifiesto la capacidad del agente 5-azacitidina
(5-aza) de inducir in vitro la diferenciacion cardiomiocitica de células
madre. OBJETIVOS. Evaluar el efecto de las mezclas de nucledsidos NT
(timidina, guanosina, citidina e inosina, a concentracion final 100pM) y
NU (uridina, guanosina, citidina e inosina, a concentracion final 100pM)
sobre la proliferacion de células madre adultas, con o sin el tratamien-
to simultaneo de 5-aza. MATERIAL Y METODOS. Aislamos células madre
mesenquimales (MSCs) a partir de tejido adiposo humano. Por un lado,
caracterizamos la poblacion celular por citometria de flujo, y comproba-
mos su multipotencialidad mediante la induccion con medios de cultivo
especificos hacia los linajes adipogénico, osteogénico y cardiomiogénico.
Por otro lado, determinamos la concentracion inhibitoria 50 (IC-50) de
5-aza, y la tasa proliferativa de las MSCs cultivadas durante 72h con o
sin suplementacion con las mezclas de nucledsidos NT y NU, y con o sin
el tratamiento simultaneo con 10uM 5-aza. RESULTADOS. Las células ais-
ladas a partir del tejido adiposo presentaron alta expresion de los marca-
dores especificos de células mesenquimales CD73 (85.8%), CD90 (96.4%)
y CD105 (97.5%), y baja expresion de los marcadores relacionados con
los linajes hematopoyético-endotelial CD133 (5.9%), CD34 (1.5%) y CD45
(5.6%). Dichas células mostraron gran capacidad de diferenciarse hacia
los linajes adipogénico, osteogénico y cardiomiogénico. Los ensayos de
proliferacion mostraron un efecto antiproliferativo de la 5-aza (IC-50:
5.37uM), y que los nucledsidos exogenos aumentan significativamente
la tasa proliferativa de las MSCs, tanto la mezcla NT (112.6% respecto
al 100% del grupo control) como la NU (129.3%). Ademas, observamos
que el efecto antiproliferativo de 5-aza fue parcialmente revertido con
las mezclas NT (119.19%) y NU (141.59%). CONCLUSIONES. Los nucleosidos
exdgenos promueven la proliferacion de las MSCs, por lo que permiten
optimizar las condiciones para la expansion y el mantenimiento de di-
chas células en cultivo.

P-191. PERFILES DE EXPRESION Y SOBRERREGULACI()N
DE LAS PROTEINAS ASOCIADAS A LOS TELOMEROS EN EL
CANCER HEMATOLOGICO MIELOMA MULTIPLE

DIiAZ DE LA GUARDIA, R [ ELOSUA , C / CATALINA, P / WALKER, B.
A. [ DICKENS, N. J. / JOHNSON, D. C. / GONZALEZ, D / DAVIES , F.
E. / MORGAN , G. J. / LEONE, P. E.

BANCO ANDALUZ DE CELULAS MADRE. AVDA. DEL CONOCIMIENTO S/N.
18100. ARMILLA. GRANADA. ESPANA

El papel de los telomeros tanto en los mecanismos de envejecimiento ce-
lular como en la carcinogénesis ha generado un renovado interés debido
al nuevo enfoque que presenta en el tratamiento de muchos canceres. Los
telémeros son estructuras nucleoprotéicas que protegen los extremos de
los cromosomas eucaridticos, los cuales son particularmente vulnerables
debido a su progresivo acortamiento en casi todas las células en division.
La longitud de los telémeros se ha observado como un factor critico
en la iniciacion y progresion de los canceres humanos, asociandose con
inestabilidad cromosdmica. La mayoria de células inmortales poseen ac-
tividad enzimatica de la telomerasa. Esto sugiere que tanto la actividad
de la telomerasa como el mantenimiento de la longitud de los telomeros
deben ser procesos necesarios para conseguir proteccion, proliferacion
celular ilimitada y tumorogénesis, permitiendo a las células su evasion de
la apoptosis en el desarrollo del cancer. Sin embargo, la actividad de la te-
lomerasa podria estar también requlada positivamente o negativamente

por modificaciones post-transcripcionales y/o post-transduccionales del
enzima, sin sobrerregulacion transcripcional del mRNA de la transcripta-
sa reversa humana de la telomerasa (hTERT). En este trabajo analizamos
los datos de expresion de todos los genes envueltos en la actividad de la
telomerasa. Para ello, se han estudiado pacientes afectados de mieloma
multiple en diferentes etapas de progreso del cancer medular como son
la gammapatia monoclonal de significado incierto, mieloma quiescente,
mieloma multiple, y leucemia de células plasmaticas, a través del analisis
de los perfiles de expresion por Human Genome U133 Plus 2.0 arrays,
Affymetrix. Nosotros identificamos 21 genes desregularizados, implica-
dos directamente en la actividad de mantenimiento de la longitud de los
telomeros en el clon de células plasmaticas cancerosas, en comparacion
con células plasmaticas normales. Estos genes son MYC, KRAS, HSPA9,
RB1, y miembros de las familias Small nucleolar ribonucleoproteins (H/
ACA snoRNPs), A/B subfamily of ubiquitously expressed heterogeneous
nuclear ribonucleoproteins (hnRNPs), y la familia 14-3-3. En conclusion,
las células mielomatosas adquieren la capacidad de mantenimiento de
los telomeros sin desregularizacion de la expresion del componente RNA
de telomerasa humana (hTERC) y del gen hTERT, utilizando mecanismos
basados en proteccion, trafico y recuperacion de la telomerasa existente.
Por lo tanto, este estudio se presenta como una ayuda frente al mieloma
multiple para la mejora de los tratamientos utilizados frente a la telome-
rasa, identificando dianas efectivas que reduzcan la supervivencia de las
células cancerosas.

P-192. VARIACIONES DE LA ACTIVIDAD ASPARTATO-AMI-
NOPEPTIDASA EN ESTRUCTURAS SELECCIONADAS DEL
CIRCUITO FOTONEUROENDOCRINO DEL CEREBRO DE
RATA ANTE DISTINTOS FOTOPERIODOS

DOMINGUEZ VIAS, G. / RAMIREZ SANCHEZ, M. / ARECHAGA MAZA, G.

AREA DE FISIOLOGIA. DPTO. CC DE LA SALUD. FACULTAD DE CC. EXPERI-
MENTALES. UNIVERSIDAD DE JAEN. LAS LAGUNILLAS S/N. (23071)

OBJETIVOS: El nucleo supraquiasmatico del hipotalamo actua en la re-
gulacion de un sistema generador de ritmos neuroendocrino. Las modi-
ficaciones diarias de neuropéptidos asi como sus receptores dentro del
cerebro podrian depender de este sistema. Por otro lado, el mayor meca-
nismo requlador de la actividad de neuropéptidos viene de la mano de las
aminopeptidasas (AP), donde su actividad es el resultado de la hidrolisis
de los terminales amino de aa-B-naftilamidas (arilamidas), no obstante,
su estudio ayuda a comprender mejor los mecanismos de regulacion de
estos péptidos cerebrales. El circuito fotoneuroendocrino es uno de los
sistemas neuroendocrinos mas importantes, y en cada uno de ellos se
ha descrito un sistema renina-angiotensina (RAAS) local, que esta en-
cargado no solo de la regulacion del flujo sanguineo local, sino también
de otras funciones inherentes a la fisiologia propia de cada estructura,
e independientes del RAAS sistémico. Se conocen que las AP, las mas
abundantes enzimas proteoliticas encontradas en el cerebro, estan in-
volucradas en el metabolismo de diversos neuropéptidos, y su actividad
podria ser un reflejo de la funcion de los neuropéptidos. De entre ellos,
la aspartato-aminopeptidasa (AspAP) tiene un papel importante en el
metabolismo general de péptidos y proteinas intracelulares, con un papel
mas especializado en el metabolismo de péptidos bioldgicamente activos
como la angiotensina Il (Angll), un neuropéptido con multiples accio-
nes en el cerebro. Nuestro objetivo principal es estudiar el efecto de las
condiciones ambientales de distintos fotoperiodos, en diferentes puntos
temporales, sobre la actividad AspAP de cada una de las estructuras se-
leccionadas del circuito fotoneuroendocrino. MATERIAL Y METODOS: Los
niveles de especifica actividad AspAP, en sus fracciones solubles (sol) y
unidas a membrana (mb), fueron determinados fluorimétricamente en
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retina, hipotdlamo e hipdfisis de ratas macho adultas Wistar, usando
Asp-2-naphthylamide como sustrato, sobre un grupo con un ciclo de
12h luz:12h oscuridad (07-19h luz) y otro grupo con ciclo de luz cons-
tante (24h). RESULTADOS: Variaciones significantes de las actividades
AspAP aparecieron en distintos puntos temporales de estas zonas que
forman parte del circuito fotoneuroendocrino, observando como conse-
cuencia de ello diferentes patrones de variacion provocada por los ciclos
de luz:oscuridad y luz constante. CONCLUSIONES: Estas variaciones en la
actividad AspAP en distintos fotoperiodos podrian reflejar el estado fun-
cional de sus sustratos endogenos, tal como la Angll, y puede también
sugerir la existencia de diferentes mecanismos reqguladores asociados en
estas zonas.

P-193. TERAPIA GENICA MEDIANTE UN VECTOR ADENOVI-
RAL COMO POSIBLE HERRAMIENTA TERAPEUTICA EN EL
ESCAPE INMUNOLOGICO DE CELULAS TUMORALES CON
ALTERACIONES IRREVERSIBLES EN EL GEN BETA 2-MICRO-
GLOBULINA (HLA DE CLASE 1)

DEL CAMPO ALONSO, AB* / MENDEZ VALES, R / CARRETERO COCA,
J [ ZINCHENKO , S / KYTE , JA [ CABRERA , T / RUIZ-CABELLO
OSUNA, F / GONZALEZ ASEGUINOLAZA, G / GARRIDO TORRES-
PUCHOL, F / APTSIAURI, N

DEPARTAMENTO DE ANALISIS CLINICOS, HOSPITAL UNIVERSITARIO VIR-
GEN DE LAS NIEVES, GRANADA

OBJETIVOS. La capacidad de las células de evadir el sistema inmune en
gran variedad de tumores esta asociado a alteraciones en la proteinas
HLA de clase | siendo las mutaciones en la proteina beta-2 microglobu-
lina uno de los mecanismos responsables. Nuestro objetivo es conseguir
restaurar la expresion de las moléculas HLA de clase | mediante el vec-
tor adenoviral AdCMVb2m en lineas celulares con mutaciones en b2m
y analizar su posible aplicacion en pacientes con tumores con pérdida
total irreversible de moléculas HLA de clase I. MATERIAL Y METODOS. EI
vector adenoviral recombinante porta el gen de la proteina b2m bajo el
promotor del citomegalovirus construido mediante el sistema Cre-lox.
7 lineas tumorales con mutaciones en b2m procedentes de melanoma,
adenocarcinoma colorectal y un paciente con cancer de prostata. Expre-
sion HLA de clase I: citometria de flujo, inmunocitoquimica, western blot
y PCR cuantitativa. Andlisis funcional por ELISA y ELISPQT. Estudio de
LOH mediante PCR y andlisis de microsatélites. Muestras en parafina pro-
cedentes de biopsias de paciente con melanoma metastatico sometido a
inmunoterapia con células dendriticas transfectadas con mRNA tumoral
autdlogo. RESULTADOS. La infeccion de las lineas celulares HLA de clase
| negativas con el vector adenoviral construido recupera la expresion del
complejo en la superficie celular (inmunocitoquimica y FACS) incremen-
tando la expresion de b2m (PCR cuantitativa y western blot). Tumores
HLA clase | negativos en modelo murino xenogénico también recupe-
ran la expresion en superficie tras la infeccion con el vector adenoviral
(western blot, FACS, inmunohistoquimica). Confirmamos la actividad
funcional del complejo HLA de clase | recuperado cuantificando la tras
el reconocimiento por linfocitos T citotdxicos v lisis produccion de IFNg
de la linea DNR-DC-MO010-mcl infectada con AdCMVb2m. Esta linea de-
ficiente en b2m procede de una lesién metastasica de melanoma tras
el tratamiento con vacuna autéloga. Encontramos un patrén inmuno-
histoquimico fundamentalmente negativo para beta-2-microglobulina,
una mutacion puntual en el gen b2my LOH en cromosoma 6y 15 en la
lesion de la que se obtiene la vacuna. CONCLUSIONES: La restauracion
de las moléculas HLA de clase | mediante el vector adenoviral conduce al
reconocimiento in vitro de las células tumorales por linfocitos T. Como
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las variantes metastasicas HLA clase | negativas generadas en un tumor
son capaces de evadir el reconocimiento inmune (explicaria el fallo de
la inmunoterapia aplicada al paciente) el tratamiento de dichas lesiones
con el vector AdCMVb2m podria inducir la actividad antitumoral de CTLs
incrementando la efectividad de la inmunoterapia contra el cancer.

P-194. GLICOMACROPEPTIDO Y LECHE MATERNA HUMANA

CAPITAN CANADAS, F / MARTINEZ AUGUSTIN, O / SANCHEZ DE
MEDINA LOPEZ-HUERTAS, F / SUAREZ ORTEGA, MD / ZARZUELO
ZURITA, A /| CAMPOY FOLGOSO, C

DEPARTAMENTO DE BIOQUIMICA Y BIOLOGIA MOLECULAR Il FACULTAD
DE FARMACIA UNIVERSIDAD DE GRANADA CAMPUS UNIVERSITARIO DE
CARTUJA, 18071, GRANADA

OBJETIVO: EI Glicomacropéptido (GMPep) es un péptido no toxico pre-
sente en el suero de la leche humana y bovina que entre otros efectos
posee efecto antiinflamatorio en colitis experimental. La funcién del GM-
Pep en la leche es desconocida. Pretendemos estudiar el posible papel
inmunomodulador del GMPep en leche materna humana. MATERIAL Y
METODOS: Partimos de leche materna humana y aislamos células mono-
nucleares de la leche desnatada. Se adiciona GMPep (1g/L) a la muestra
y a las 24 horas se mide en el sobrenadante la produccion de citoquinas
proinflamatorias (IL-8, TNF-a e IL-1beta) y antiinflamatorias (IL-10), en
condiciones basales y bajo estimulacion con LPS (1ug/mL). RESULTADOS:
GMPep produce un incremento de IL-10 en condiciones basales v, bajo
estimulacion con LPS, un incremento de IL-8 y TNF-a. El resto de cito-
quinas no se ven afectadas por GMPep. CONCLUSIONES: 1. EI aumento
de la produccion de IL-10 en células mononucleares de leche materna
desnatada conjuntamente con el incremento en la produccién de IL-8 y
TNF-a bajo estimulacion con LPS mediado por el GMPep indican que este
péptido podria modular células de la respuesta inmune, contribuyendo
asi a la defensa inmune intestinal del recién nacido. 2. El hecho de que el
resto de citoquinas no se vean afectadas en leche materna en presencia
de GMPep indica que este efecto es especifico.

P-195. LOS FITOESTROGENOS GENISTEiNA Y APIGENINA
INCREMENTAN LA PROLIFERACION DE LA LINEA CELULAR
MG-63

GARCIA MARTINEZ, 0. / RIVAS VELASCO, A.M. / DE LUNA BERTOS,
E. / RAMOS TORRECILLAS, J. / LORENZO TOVAR, M.L. / OLEA SE-
RRANO, F. / RUIZ RODRIGUEZ, C.

DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA. FACULTAD DE CIENCIAS DE LA
SALUD, UNIVERSIDAD DE GRANADA AVDA. DE MADRID S/N C.P.
18071-GRANADA

INTRODUCCION: Varias lineas de evidencia sugieren que sustancias con
actividad hormonal estrogénica contenidas de manera natural en los
alimentos (fitoestrogenos) pueden ser beneficiosos para corregir la dis-
minucion de la densidad ¢sea en diferentes poblaciones. Asimismo estu-
dios realizados en diferentes modelos experimentales han demostrado el
efecto beneficioso de los fitoestrogenos en el mantenimiento de la masa
o6sea. Sin embargo existen pocos estudios que analicen el mecanismo de
accion de los fitoestrogenos en las células formadoras de hueso (oste-
oblastos)1. OBJETIVO: Investigar el efecto de dos de los fitoestrogenos
mas conocidos, la genisteina y la apigenina en la proliferacion de la linea
celular MG-63. MATERIAL Y METODOS: Disoluciones de los productos a



concentraciones comprendidas entre 10-6 My 10-8 M se afiadieron a las
células junto a grupos celulares no tratados (control negativo). El estudio
del efecto sobre la proliferacion celular se realizé a las 24 y 48 h de cul-
tivo, mediante el ensayo del MTT, una técnica espectrofotométrica que
mide respiracion celular. Los datos fueron expresados como el indice de
crecimiento del grupo tratado respecto al grupo control (células sin tra-
tar mantenidas bajo las mismas condiciones de cultivo) (densidad optica
grupo tratado / densidad dptica grupo control x 100). RESULTADOS: Los
datos obtenidos muestran que la genisteina y la apigenina estimularon
la proliferacion de la linea MG-63 en relacion al control con un indice
de actividad maximo de 135% y 115% respectivamente. CONCLUSIONES:
Estos resultados nos indican que es necesario un estudio mas amplio so-
bre efecto de los fitoestrogenos presentes en nuestra dieta en las células
formadoras de hueso. Bibliografia: 1.Tempfer et. al. Phytoestrogens in
clinical practice: a review of the literatura. Fertil Steril. 2007; 87:1243-
12349. 2. Morris C et. al. The soybeanm isoflavone genistein induces di-
fferentiation of MG63 human osteosarcome osteoblasts. J Nutr. 2006;
136: 1166-1170.

P-196. PARCHES BUCOADHESIVOS CON CARBOXIMETIL-
CELULOSA SODICA

CASTAN URBANO, H / CLARES NAVEROS, B / MORALES HERNAN-
DEZ, ME / MARTIN VILLENA, MJ / RUIZ MARTINEZ, MA
DEPARTAMENTO DE FARMACIA Y TECNOLOGIA FARMACEUTICA. FACUL-
TAD DE FARMACIA. UNIVERSIDAD DE GRANADA. CAMPUS UNIVERSITA-
RIO DE CARTUJA.

OBJETIVOS: El objetivo de este estudio ha sido la elaboracion de parches
matriciales bucoadhesivos utilizando el polimero Carboximetilcelulosa
sodica como alternativa a otras formas de dosificacion oral y por tan-
to, ser utilizados como vehiculos de sustancias activas. A las formas de
administracion que se fijan a las mucosas se les denominan mucoadhe-
sivas, siendo su objetivo mantenerse fijadas en el lugar donde se rea-
liza la liberacion y/o absorcion del farmaco prolongando el tiempo de
permanencia. Por tanto, se estudiard su capacidad de adhesion in vivo
y posibles reacciones producidas tras su aplicacion. MATERIAL Y METO-
DOS MATERIAL: Los materiales empleados fueron: -Carboximetilcelulosa
sodica (SCMC) (1500-4500 GUINAMA): polimero i6nico derivado de la
celulosa. -Polivinilpirrolidona (PVP) (Kollidon® 30 BASF): es un polime-
ro soluble en agua y otros solventes polares, formado por cadenas de
multiples vinilpirrolidonas. -Glicerol Ph. Eur (FAGRON). -Agua destilada
como medio de disolucion. METODOS: Las concentraciones de los com-
ponentes utilizados son: SCMC al 4%, PVP al 5% vy Glicerol al 5%. Para
la preparacion de la muestra el polimero se disuelve en el disolvente y
tras ello se adiciona la fase plastificante (PVP y Glicerol) sobre la matriz
polimérica mediante agitacion continua a fin de obtener una mezcla ho-
mogénea. Posteriormente se lamind sobre placas petri, se dejo en reposo
a 4°C durante 48 horas para extraer el aire de la muestra y por Ultimo
se seco en estufa a 40°C. El ensayo de adhesion in vivo se llevo a cabo
en 13 voluntarios sanos. El parche se coloca en la encia superior, entre
el primer molar y el labio superior interior. Para su aplicacion el paciente
debe humedecer la zona de aplicacion y presionar suavemente durante
30 segundos. A cada voluntario se le entregé una hoja para rellenar con
sus datos, tiempo necesario para que se erosione el parche y una tabla
con diferentes sintomas. RESULTADOS: Se obtuvieron parches homogé-
neos, flexibles, practicamente transparentes, libres de burbujas y solubles
en agua. En cuanto al ensayo in vivo la media del tiempo necesario para
la disolucion o erosion del parche en los voluntarios fue de 97,85 mi-
nutos. Los parches aplicados no produjeron ni irritacion ni inflamacion,
pero otros sintomas como malestar, mal gusto, aumento del flujo salivar

y dificultad para hablar se manifestaron en los diferentes voluntarios.
CONCLUSIONES: En base a los resultados obtenidos los parches objeto
de estudio podrian ser utilizados como vehiculos de sustancias activas
de aplicacion bucoadhesiva.

P-197. SISTEMAS MULTIFUNCIONALES OXIDO DE HIERRO/
POLIMERO BIODEGRADABLE PARA EL TRATAMIENTO DEL
CANCER

ARIAS MEDIANO, J. L. / SAEZ FERNANDEZ, E. / PEREZ-ARTACHO
SANTOS, B. / MARTINEZ SOLER, G. I. / RUIZ MARTINEZ, M. A. /
GALLARDO LARA, V.

DEPARTAMENTO DE FARMACIA Y TECNOLOGIA FARMACEUTICA, UNIVER-
SIDAD DE GRANADA, 18071 - GRANADA, ESPANA

OBJETIVOS: En la actualidad, la terapia del cancer se encuentra seria-
mente condicionada por una importante falta de selectividad y espe-
cificidad de las diferentes estrategias terapéuticas desarrolladas. Re-
cientemente, numerosos estudios postulan la utilidad de los coloides
biodegradables basados en materiales magnéticos para la terapia anti-
tumoral. Nuestro principal objetivo es el disefio de coloides magnéticos
biodegradables constituidos por nucleos de oxido de hierro recubiertos
por polimeros biodegradables. Ademas, pretendemos que estas nano-
particulas permitan el abordaje del tratamiento de un tumor median-
te mecanismos complementarios. MATERIAL Y METODOQS: Se siguieron
procedimientos quimicos para la sintesis de nucleos de oxido de hierro
(magnetita, maghemita). Su recubrimiento por el polimero biodegrada-
ble [poli(alquilcianoacrilato), chitosan, poli(e-caprolactona) o poli(D,L-
lactida-co-glicolida)] se intentd incluyendo los nuicleos magnéticos en el
medio acuoso en el que se producia la formacion del polimero. Mediante
diferentes técnicas de microscopia electronica (HRTEM y FeSEM) vy fisi-
coquimicas (electroforesis, angulo de contacto, FTIR, etc.) se analizo la
correcta formacion de estos coloides magnéticos "mixtos" La capacidad
de estos sistemas para el transporte activo de agentes quimioterapicos
se ensayo mediante el analisis de sus propiedades magnéticas, y con
los quimioterapicos 5-fluorouracilo, tegafur, doxorrubicina, metrotexa-
to y gemcitabina, entre otros. Analizamos también su capacidad como
agentes en hipertermia, mediante el estudio de su comportamiento ante
campos magnéticos alternos, lo que permitiria matar las células can-
cerosas mediante el calor generado por las propias nanoparticulas. RE-
SULTADOS: Las microfotografias electrénicas HRTEM y FeSEM pusieron
de manifiesto la correcta formacion de los coloides magnéticos mixtos.
Hecho que fue corroborado con las diferentes técnicas de caracteriza-
cion fisicoquimica realizadas. Todos los tipos de coloides magnéticos di-
sefiados presentaban un tamafio adecuado para la via de administracion
parenteral (< 500 nm) y una apropiada capacidad para el transporte de
los farmacos antitumorales ensayados (gran vehiculizacion y liberacion
sostenida/controlada de éstos). Comprobamos también la capacidad de
estos sistemas para generar calor (temperaturas hasta 45 °C), cuando
son expuestos a campos magnéticos alternos, lo que podria constituir un
mecanismo de actividad antitumoral complementario al transporte de
antitumorales al lugar de accién. CONCLUSIONES: La terapia actual del
cancer precisa de nuevos avances para asegurar una actividad selectiva
y eficaz. La utilizacion de coloides magnéticos biodegradables constitui-
dos por nucleos de ¢xido de hierro y recubrimientos poliméricos permite
el transporte especifico de agentes quimioterdpicos al lugar de accién,
junto con mecanismos complementarios antitumorales, en concreto,
la hipertermia. Por lo tanto, estos sistemas coloidales multifuncionales
constituyen un avance muy importante para un tratamiento seguro y
eficaz del cancer.
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P-198. EFECTOS DE UNA DIETA HIPERPRQTEICA DE HI-
DROLIZADO DE LACTOSUERO SOBRE PARAMETROS BIO-
QUIMICOS DE RATAS SOMETIDAS A ENTRENAMIENTO DE
FUERZA

SANCHEZ, C / APARICIO, VA / NEBOT, E / KAPRAVELOU, G / PORRES,
JM [ HEREDIA, JM [ LLOPIS, J / URBANO, G / LOPEZ-JURADO, M /
ARANDA, P

FACULTAD DE FARMACIA. DEPARTAMENTO DE FISIOLOGIA. UNIVERSIDAD
DE GRANADA

OBJETIVO: Describir y comparar parametros bioquimicos de ratas so-
metidas 0 no a entrenamiento de fuerza que ingieren una dieta basada
en un suplemento deportivo de tipo hidrolizado proteico de lactosuero
("whey") al 45 0 10% de riqueza. MATERIAL Y METODO: 32 ratas tipo
wistar fueron divididas en 4 grupos (n=8): sedentarios y entrenamien-
to, con y sin dieta hiperproteica. Los animales fueron alojados en una
habitacion termorregulada (21+2 °C) con fotoperiodo controlado de 12
horas en jaulas individuales de metabolismo. La dieta estuvo basada en
un suplementos de hidrolizado de lactosuero al 45% (grupo hiperprotei-
co, (HP)) o al 12% (grupo normoproteico, (NP)) y agua ad limitum. Los
grupos de entrenamiento siguieron un protocolo de entrenamiento de
fuerza sobre un tapiz rodante monitorizado de disefio especial para ratas.
Tras 2 meses de periodo experimental los animales fueron sacrificados y
desangrados para el posterior analisis del plasma, donde se estimaron
los niveles de colesterol total, triglicéridos, urea, proteinas, transamina-
sas glutamicopiruvica (ALT-GPT) y glutamicooxalacética (AST-GOT) y bi-
lirrubina mediante un autoanalizador (HITACHI Roche p800). Los efectos
de la dieta y del entrenamiento de fuerza sobre las distintas variables
incluidas en el estudio fueron analizados mediante ANOVA de medidas
repetidas, donde el nivel proteico y el entrenamiento de fuerza fueron
los tratamientos empleados. RESULTADOS: Tras dos meses de periodo
experimental los niveles de colesterol total y triglicéridos plasmaticos
fueron inferiores para los grupos HP comparado con los NP y en los
grupo de ejercicio comparado con los sedentarios, (P<0,001). Los niveles
de urea plasmatica fueron mayores en los grupos HP comparados con
los NP (P=0,001), pero sin diferencias atendiendo al entrenamiento. Los
valores de proteina plasmatica fueron similares atendiendo al tipo de
dieta y ligeramente inferiores en los grupos entrenamiento (P<0,05). Con
respecto a las transaminasas ALT-GPT y AST-GOT, se han presentado una
respuesta irreqgular atendiendo al tipo de dieta, pero si valores inferiores
en todos los grupos entrenamiento, tanto HP como NP, (P<0,01), con
una interaccion dieta x ejercicio, siendo mayor la reduccion de dichos
niveles en los grupos entrenamiento de dieta HP (P<0,05). Los niveles
plasmaticos de bilirrubina no han mostrado diferencias entre grupos.
CONCLUSIONES: De las variables bioquimicas analizadas, los niveles de
urea, colesterol y triglicéridos fueron aquellas mas sensibles a los efectos
de la dieta hiperproteica y del entrenamiento.

P-199. ESTUDIO MICROFOTOGRAFICO DE PROBIOTICOS
MICROENCAPSULADOS

MARTIN VILLENA, M: JOSE / MORALES HERNANDEZ, M ENCAR-
NACION | CLARES NAVEROS, BEATRIZ / CASTAN URBANO, HERMI-
NIA / RUiZ MARTINEZ, M: ADOLFINA

FACULTAD DE FARMACIA. CAMPUS DE LA CARTUJA S/N. CP:18071. GRANADA

OBJETIVO: Los trabajos realizados por nuestro grupo de investigacion,
han permitido el desarrollo de una técnica que nos posibilita la micro-
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encapsulacion de bacterias probioticas con éxito. El objetivo del presente
trabajo ha sido la caracterizacion microfotografica de dichas particulas
con la intencion de analizar su forma y tamafio comprobando si este, es
el adecuado para su administracion oral o tépica. MATERIALES Y METO-
DOS: Los diametros de 100 particulas se determinaron empleando un
microcopio optico (Olympus BX40, Tokyo, Japan) equipado con camara
(Olympus SC35 Tokyo, Japan). Con objeto de estudiar la estructura exter-
na e interna de las microparticulas, se llevaron a cabo microfotografias
utilizando un microscopio electronico de barrido (ZEISS DSM 950 OLYM-
PUS BX40, Tokyo, Japan). Para ello, las muestras se fijan utilizando una
solucion de glutaraldehido al 2,5% en tampon cacodilato 0,1 M, pH=7.4,
durante 2 horas y a 4°C. Posteriormente, se deshidratan mediante un
gradiente de concentraciones de etanol y se desecan por el Método
del Punto Critico con diéxido de carbono en un desecador Polaron CPD
7501. Finalmente se congelan en nitrédgeno liquido y se fracturan con
una cuchilla. Se montan sobre un adhesivo de carbon al portamuestras
del SEM y se recubren evaporandolas con carbdn en un evaporador Hi-
tachi. RESULTADOS: El tamafio de las particulas esta comprendido entre
40-208um, siendo los tamafios de particula predominantes los incluido
entre 80-200 um, ya que, aparecen con una frecuencia del 41,4%. En
cuanto a la morfologia de las particulas, cabe destacar que presentan
una forma esférica y superficie suave carente de poros. Ademas, se pue-
de apreciar como las bacterias que aparecen sobre su superficie estan
recubiertas por una delgada capa de material polimérico, o bien, como
algunas de ellas quedan adheridas a esta. En las fotografias de secciéon
transversal se observa que las microparticulas estan compuestas por una
estructura matricial en cuyo interior quedan atrapados los probiéticos.
Esto puede explicarse porque las bacterias, durante la gelificacion, de
algun modo, modifican la matriz de las microparticulas de alginato pro-
vocando lo que se conoce como "“void space”, favoreciendo la aparicion
de pequefios poros en los que quedan alojadas. CONCLUSIONES: En base
a los resultados obtenidos podemos concluir que el tamafio de particula
obtenido es adecuado para su administracion tanto por via oral como
para su aplicacion topica. Ademas, se obtienen particulas esféricas de
estructura matricial, capaces de albergar a las bacterias en el seno de su
estructura.

P-200. EL LASER DE BAJA POTENCIA ESTIMULA LA PROLI-
FERACION DE CELULAS DE HUESO

GARCIA MARTINEZ, 0. / MEDINA HUERTAS, R. / DE LUNA BERTOS,
E. / RAMOS TORRECILLAS, J. / MEDINA LEYVA, F. / RUIZ RODRI-
GUEZ, C.

GRUPO DE INVESTIGACION BIO 277. E.U. CIENCIAS DE LA SALUD, UNI-
VERSIDAD DE GRANADA. DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA. FACULTAD
DE CIENCIAS DE LA SALUD. UNIVERSIDAD DE GRANADA AVDA. MADRID
SIN C,P, 18002-GRANADA

INTRODUCCION: La enfermedad periodontal se caracteriza por la in-
flamacion gingival provocada por bacterias que destruyen estructuras
de soporte dental provocando la formacion de bolsa periodontal, con
destruccion de hueso. El tratamiento mas eficaz consiste en una prepa-
racion radicular mecanica junto con una adecuada higiene bucal. Re-
cientemente se esta utilizando el [aser como una terapia complementaria
en el abordaje de esta enfermedad por sus propiedades regenerativas,
analgésicas y antiinflamatorias. Por su parte el hueso es un tejido activo
en continuo cambio, que desempefa un papel importante a nivel oral. La
aplicacion del laser en el tratamiento de la enfermedad periodontal pue-
de favorecer la regeneracion de los tejidos de soporte del diente, ganan-
do mayor estabilidad las piezas dentales afectadas. OBJETIVO: dado que



la aplicacion del laser incide no solo sobre tejidos blandos sino sobre el
hueso consideramos de interés identificar el efecto sobre la proliferacion
de células dseas en cultivo del laser de Diodo de 940 nm, con distintos
valores de energia, fluencia y modo de aplicacion. MATERIAL Y METODOS:
Las células MG-63 de osteosarcoma humano fueron irradiadas con el la-
ser Diodo (Ezlase) con energias de 0,5y 1 W, fluencias de 1a 5 julios, apli-
candose de modo pulsado y continuo. El grupo control no recibié ningun
tipo de irradiacion. Las células se cultivaron durante 24 h, a 37°C en at-
mosfera de CO2 al 5%. El estudio del efecto sobre la proliferacion celular
se realizo mediante el ensayo del MTT, una técnica espectrofotométrica
que mide respiracion celular. Los datos fueron expresados como el indice
de crecimiento del grupo tratado respecto al grupo control (densidad 6p-
tica grupo tratado [ densidad dptica grupo control x 100). RESULTADOS:
Tras 24 horas de cultivo se observo un aumento de proliferacion celular
en los cultivos tratados con el [aser en comparacion con los controles, en
las modalidades de irradiacion aplicadas de manera pulsada, observan-
dose una correlacion positiva entre intensidad de energia administrada
y crecimiento celular, hasta alcanzar un umbral. CONCLUSIONES: el uso
de laser de baja potencia con un rango bajo de energia parece ejercer
un efecto bioestimulante sobre el tejido 6seo; por lo puede considerarse
una técnica de eleccion en el tratamiento de ciertos tipos de enfermedad
periodontal sin un efecto adverso sobre tejidos adyacentes como el hue-
so. Aunque los datos obtenidos sobre la proliferacion celular son claros
se hace necesaria la investigacion de estas mismas dosis de irradiacion
sobre otros parametros celulares.

P-201. EFECTOS FISIOLOGICOS DE LOS SUPLEMENTOS
ALIMENTICIOS VITAMIX® Y CEREGUMIL® MENTE ACTIVA
EN ROEDORES ADULTOS

FERNANDEZ-LLEBREZ ZAYAS, ROSA MARIA |/ PEREZ MARTIN,
MARGARITA / CIFUENTES RUEDA, MANUEL / MATEOS GRONDO-
NA, JESUS / LOPEZ AVALOS, MARIA DOLORES / DE ANDRES FER-
NANDEZ, AMELIA VICTORIA / PEDRAZA BENITEZ, CARMEN / LOPEZ
ARILLO, ISABEL / JIMENEZ PALOMO, PEDRO / FERNANDEZ-LLEBREZ
DEL REY, PEDRO

DEPARTAMENTO DE BIOLOGIA CELULAR, GENETICA Y FISIOLOGIA, FA-
CULTAD DE CIENCIAS, 29071 MALAGA, ESPANA DEPARTAMENTO DE
BIOLOGIA ANIMAL, FACULTAD DE CIENCIAS, 29071 MALAGA, ESPANA.
DEPARTAMENTO DE PSICOBIOLOGIA Y METODOLOGIA DE LAS CIENCIAS
DEL COMPORTAMIENTO, FACULTAD DE PSICOLOGIA, 29071 MALAGA, ES-
PANA. LABORATORIOS FERNANDEZ Y CANIVELL SA, PARQUE TECNOLOGI-
CO DE ANDALUCIA, MALAGA

OBJETIVOS: Hemos probado dos diferentes suplementos alimenticios
de Laboratorios Fernandez-Canivell SA en ratas Wistar de laboratorio:
Vitamix® y Ceregumil® Mente Activa. El primero es un extracto hidroal-
coholico de cereales y leguminosas con miel, glicerofosfato de calcio,
vitaminas B y D selenio vy fluor. El segundo contiene varias vitaminas y
minerales, aceite de pescado, taurina y lecitina de soja, rica en fosfati-
dilserina. MATERIAL Y METODOS: Se suministro Vitamix® durante seis
meses y periddicamente se hicieron hemogramas y se midieron ingesta,
peso y concentraciones sanguineas de glucosa, triglicéridos, colesterol,
transaminasas y malondialdehido. Se realizaron pruebas de resistencia
fisica (test del alambre y piscina de Morris) y se llevo a cabo un estudio
histoquimico del higado. Por otra parte, se realizaron pruebas conduc-
tuales en la piscina de Morris en ratas viejas tras las que se suministrd
Ceregumil® Mente Activa durante cinco meses para volver a repetir las
pruebas. Se midieron también pardmetros relacionados con la funcion
cardiovasculary se hicieron determinaciones de la capacidad antioxidan-

te RESULTADOS: Los animales que tomaron Vitamix® tenian menor peso
e ingesta en edades avanzadas, mostraban mayor capacidad antioxidan-
te, mayor resistencia en la prueba del alambre y menor fatiga en la pisci-
na de Morris. En este Ultimo caso, la mejoria era notable en los animales
considerados de mal desempefio suplementados con Vitamix®. El resto
de los parametros medidos se mantuvieron estadisticamente similares a
los de los controles y no se observaron alteraciones hepaticas de ningun
tipo. Por otra parte, Cerequmil® Mente Activa mejora la memoria espacial
en ratas viejas no produciendo cambios en los parametros bioquimicos y
morfologicos en plasma o higado. CONCLUSIONES: Ambos suplementos
alimenticios parecen adecuados para la funcién que pretenden, al menos
en animales de laboratorio. Vitamix® incrementa el vigor sin afectar al
peso corporal y estimula la produccion de agentes antioxidantes. Ce-
requmil® Mente Activa mejora la memoria espacial en ratas viejas sin
afectar a otros parametros. Actualmente se esta midiendo el efecto de
Mente Activa sobre la neurogénesis hipocampal y se van a iniciar estu-
dios de Vitamix® en poblaciones humanas. Grants: Estos trabajos se han
realizado gracias a varios contratos Universidad-Empresa entre la UMA
y Laboratorios Fernandez Canivel SA (8.06/5.02.2595) y han sido publi-
cados parcialmente en Endocrinol Nutr. 2008;55(8):348-57. No existe
ninguna vinculacion mercantil entre laboratorios Fernandez-Canivell y
la Universidad de Malaga o sus investigadores.

P-202. UNA PROPUESTA DE LA BIOLOGIA DE SISTEMAS
PARA EL ESTUDIO TRANSVERSAL DE ENFERMEDADES RA-
RAS Y EMERGENTES

SANCHEZ JIMENEZ, F

GRUPO BI0-267 DEL PAIDI'Y UNIDAD 741 DEL CIBERER. DEPARTAMENTO
DE BIOLOGIA MOLECULAR Y BIOQUIMICA. UNIVERSIDAD DE MALAGA-
CIBER DE ENFERMEDADES RARAS

OBJETIVOS: Se presenta una propuesta multidisciplinar y transversal para
localizar elementos moleculares claves y comprender a nivel sistémico
las causas y efectos de enfermedades raras y emergentes que guardan
relacion con modulos metabolicos del metabolismo de aminodacidos y de-
rivados, y la proliferacion/diferenciacion celular. MATERIAL Y METODOS:
Desde el punto de vista biocomputacional, se han desarrollado herra-
mientas de integracion y curacion de informacion basadas en tecnologia
de la web semantica y se han aplicado técnicas in silicio de modelado
molecular y metabolico. Para contrastar/validar las hipotesis generadas
in silicio, asi como para refinar los modelos, se usan métodos y técnicas
propias de la bioquimica, y la biologia molecular, incluyendo las tecnolo-
gias dmicas (matrices de expresion y protedmica). RESULTADOS: Se han
generado varias herramientas de integracion y curacion de informacion
bioldgica,i.e.. AMMO-Prot, PROTOPIA, SBMM Assistant, SBMM-SPA); y
se ha esclarecido la relacion estructura-funcion de versiones salvajes y
mutantes de varias enzimas claves en diferentes rutas metabdlicas, apor-
tando datos importantes para comprender las consecuencias de las mu-
taciones y abordar el desarrollo de farmacos mas especificos. Todas las
hipotesis se contrastan experimentalmente en nuestro laboratorio y/o a
través de colaboraciones. En definitiva, se genera conocimiento basico y
resultados potencialmente traslacionales (fundamentalmente busqueda
de nuevas dianas y nuevos farmacos) y se contribuye a aumentar el gra-
do de organizacion y difusion del conocimiento entre diversos colectivos
biomédicos; por ejemplo, el consorcio europeo ENFIN, Acciones COST 922
y BM0806, CIBERER (una iniciativa del ISCIII), entre otros. CONCLUSIO-
NES: Mediante abordajes "bottom-up" y "top-down" se revelan propie-
dades emergentes de los sistemas bioldgicos en estudio y se localizan, y
posteriormente se validan, elementos reguladores esenciales que pueden
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ser blanco de intervencién. Nuestra estrategia de combinar tecnologias
in silicio, in vitro e in vivo para abordar problemas biomédicos esta re-
sultando especialmente eficiente cuando para problemas en los que la
cantidad de muestras biologicas es escasa. Esta presentacion resume un
trabajo desarrollado durante mas de una década por un grupo humano
de alrededor de 20 miembros. En la web del grupo - www.bmbg.uma.es/
procel - se encuentran enlaces a las herramientas mencionadas y se re-
lacionan todas nuestras actividades. Todos estos recursos estan abiertos
a la colaboracion con otros grupos andaluces, nacionales e internaciona-
les (publicos o privados) y especialmente con grupos e instituciones con
potencial traslacional.

P-203. EFECTO DE DIETAS ALTAS EN GRASA SOBRE EL SIS-
TEMA RENINA-ANGIOTENSINA ADRENAL

DOMINGUEZ VIAS, G. / SEGARRA ROBLES, A.B. / BANEGAS FONT,
I. / WANGENSTEEN FUENTES, R. / RAMIREZ SANCHEZ, M. / PRIETO
GOMEZ, I.

DPTO. CC. DE LA SALUD, AREA DE FISIOLOGIA, FACULTAD DE CC. EXPERI-
MENTALES. CAMPUS LAS LAGUNILAS S/N. E-23071 JAEN (ESPANA)

OBJETIVOS: El Sistema Renina-Angiotensina (RAAS) cuenta con un des-
tacado papel en la regulacion del balance hidrico y la Presion Arterial.
Ademas del RAAS sistémico, existen sistemas locales en distintos te-
jidos, entre los que destaca el localizado en la médula adrenal por su
participacion en la regulacion de la produccion de aldosterona. Existen
evidencias que indican una influencia de los lipidos dietéticos sobre la
funcién adrenocortical. En este sentido, las dietas ricas en acidos grasos
saturados parecen incrementar la funcion de dicha glandula. El objetivo
del presente trabajo es estudiar el efecto de dos dietas altas en grasa, una
enriquecida en acidos grasos monoinsaturados y otra rica en acidos gra-
sos saturados y colesterol, sobre distintas actividades aminopeptidasas
implicadas en el metabolismo de péptidos participantes en la cascada del
RAAS. MATERIAL Y METODOS: El trabajo se realizo utilizando ratas macho
Sprague-Dawley, las cuales fueron divididas en tres grupos y alimenta-
das durante 6 meses con tres dietas: el primero con una dieta estandar
para roedores, el segundo con una enriquecida en aceite de oliva virgen
y el tercero con una dieta enriquecida en mantequilla y colesterol. A los
seis meses los animales fueron sacrificados y se procedio a extraer las
glandulas adrenales. Las muestras fueron homogenizadas y separadas
en su fraccion soluble (sol) y unida a membrana (m-b). En ambas se pro-
cedio a la determinacion de distintas actividades angiotensinasas por
métodos fluorimétricos. RESULTADOS: De las actividades angiotensina-
sas determinadas (Alanina-aminopeptidasa, glutamato-aminopeptidasa
y aspatato-aminopeptidasa), sélo se encontraron diferencias estadisti-
camente significativas para la actividad aspartato-aminopeptidasa solu-
ble, que presentd mayores niveles de actividad en las dos dietas altas en
grasa. CONCLUSIONES: La actividad aspartato-aminopeptidasa (amino-
peptidasa D) interviene en una ruta alternativa de transformacion de la
Angl en Anglll, péptido con actividad bioldgica, y principal responsable
de la liberacion de aldosterona. El incremento de esta actividad, sin cam-
bios en las actividades angiotensinasa A (Glutamato-aminopeptidasa) y
angiotensinasa M (Alanina-aminopeptidasa), que participan en el me-
tabolismo de la Angll en Anglll y de ésta en AnglV, podria significar un
aumento relativo de las concentraciones de Anglll en la glandula adrenal.
Los resultados obtenidos en el presente estudio apoyarian la participa-
cion del RAAS adrenal en los efectos provocados por las dietas altas en
grasa sobre |a liberacion de aldosterona, y el consecuente establecimien-
to de la hipertension.
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P-204. TRANDIFERENCIACION DE CELULAS HEPATICAS
HACIA CELULAS PRODUCTORAS DE INSULINA

PERAN QUESADA, M / SANCHEZ FERRERO, A / TOSH, D / LOPEZ
GARCIA, E /| MARCHAL CORRALES, JA / RODRIGUEZ SERRANO, F
/ BOULAIZ, H / ALVAREZ ARANEGA, P / PICON, M / ARANEGA JI-
MENEZ, A

UNIVERSIDAD DE JAEN

La diabetes tipo | es un enfermedad autoinmune caracterizada por la
destruccion en el pancreas de las células beta-productoras de insulina,
ocasionando una dependencia externa de insulina de por vida. El tras-
plante de islotes pancreaticos es una estrategia eficaz ante el tratamien-
to de la diabetes. No obstante la escasez de donantes dificulta esta tera-
pia. Diferentes estrategias estan siendo desarrolladas con el objetivo de
obtener una poblacion adecuada de células productoras de insulina que
puedan ser de utilidad en terapias de transplante celular. Estas fuentes
incluyen tanto a las células madre embrionarias y adultas, asi como célu-
las ya diferenciadas. El objetivo principal del presente estudio fue inducir
la transdiferenciacion (o la conversion de un tipo de célula a otro) de las
células de hepatoma humano (células HepG2) hacia células productoras
de insulina. Método: para ello se utilizé el método de extracto celular,
basado en la exposicion de las células HepG2 a un extracto de células de
insulinoma rata ( RIN). Las células HepG2 fueron transitoriamente per-
meabilizadas con estreptolisina O y expuestas al pool proteico obtenido
de las células RIN. Tras la exposicion al extracto, las membranas celulares
fueron selladas y las células se cultivaron durante tres semanas. RESUL-
TADOS: la adquisicion del fenotipo de células productoras de insulina
por parte de las células hepaticas se determin6 tanto a nivel morfologico
como ultraestructural. Las células transdiferenciadas fueron capaces de
secretar insulina como se comprobo a nivel proteico mediante inmunoci-
toquimica y a nivel genético mediante analisis de RT-PCR. Conclusion: el
método de extracto celular es eficaz para lograr |a transdiferenciacion de
células desde una estirpe hepatica hacia células productoras de insulina

P-205. ESTUDIO DE PATRONES DE EXPRESION GENICA EN
SANGRE PERIFERICA DE PACIENTES CON ADENOCARCI-
NOMA DE PANCREAS PARA DETERMINAR POTENCIALES
BIOMARCADORES DE RESPUESTA A TRATAMIENTO

CABA PEREZ, OCTAVIO / PRADOS SALAZAR, JOSE CARLOS / ALVA-
REZ ARANEGA, PABLO / ROJAS RUIZ, IGNACIO / PEREZ FLORIDO,
JAVIER / TORRES PERALES, CAROLINA / PERALES ROMERO, SONIA
|/ DELGADO PEREZ, JUAN RAMON / LINARES GIL, ANA / ARANEGA
JIMENEZ, ANTONIA

UNIVERSIDAD DE JAEN, DEPARTAMENTO DE CIENCIAS DE LA SALUD,
AREA DE ANATOMIA Y EMBRIOLOGIA HUMANA. CAMPUS DE LAS LAGU-
NILLAS S/N, JAEN.

El cancer de pancreas esta entre las cinco primeras causas de muerte
por cancer en el mundo desarrollado, siendo la tasa de supervivencia a
1 afio del 19%. Para este tipo de enfermedad el tratamiento estandard
es la combinacion de Gemcitabina y Erlotinib asociado con un aumento
significativo en la supervivencia de los pacientes. A pesar de ésto, no
existen biomarcadores clinicos que nos muestren el efecto de estos tra-
tamientos. Por ello, hemos analizado la expresion génica, con técnicas
de microarrays, en muestras de sangre periférica de 12 pacientes con
adenocarcinoma de pancreas antes y después de la administracion de



Gemcitabina y Erlotinib. De esta manera, hemos intentado comparar los
resultados obtenidos antes y después del tratamiento y relacionar esas
diferencias con la respuesta de los pacientes al tratamiento. Nuestros es-
tudios preliminares indican la existencia de diversos genes con expresion
aumentada en pacientes después de tratamiento efectivo. Este hecho,
apunta a la posibilidad de obtener biomarcadores de sangre periférica
que nos permitan seleccionar pacientes para el tratamiento con Gemci-
tabina y Erlotinib, y que nos muestren la mejor o peor evolucion de los
mismos lo que permitiria ahorrar toxicidades a los no respondedores,
aumentar la supervivencia en los pacientes respondedor al tratamiento y
optimizando la efectividad de los tratamientos.

P-206. “DESARROLLO DE UNA NUEVA ESTRATEGIA DE
TERAPIA GENICA: EFECTO ANTITUMORAL DEL GENES “KI-
LLER” E EN MELANOMA”

ORTIZ QUESADA, R. [ MELGUIZO ALONSO, C. / ALVAREZ ARANEGA,
P. / RAMA BALLESTERO, A.R. / ZAFRA CAMACHO, I. / CABA PEREZ,
0. / HITA CONTRERAS, F. / MARTINEZ AMAT, A. [ VELEZ FERNAN-
DEZ, C. / ARANEGA JIMENEZ, A.

UNIVERSIDAD DE JAEN, DPTO. CIENCIAS DE LA SALUD, AREA DE ANATO-
MiA Y EMBRIOLOGIA HUMANA

OBJETIVOS: El melanoma representa solo el 4% de todos los canceres de
piel, pero casi el 80% del total de muertes por cancer de piel, sobre todo
debido a procesos de diseminacion metastasica. Aparte de la cirugia, las
opciones de tratamiento para el melanoma, el melanoma metastasico en
particular, son relativamente limitadas y haciendo hincapié en la necesi-
dad de desarrollar nuevas terapias eficaces. La terapia génica con genes
killer se ha propuesto como estrategia para el tratamiento de canceres
intratables, y se ha probado en algunos ensayos clinicos, sélo o en com-
binacion con otras terapias. En este contexto, el gen E es un gen litico
procedente del colifago de cadena simple phiX174, que presenta la ven-
taja frente a los fagos de ADN de doble cadena, que necesitan de 2 genes
para producir el proceso litico, de producir la lisis en la célula huésped
con un Unico gen litico, el gen E MATERIAL Y METODOQS: Para evaluar si
el gen E tiene un efecto citotdxico sobre las células de melanoma in vitro
e in vivo, se selecciono como modelo la linea murina de melanoma B16-
F10. Para testar el gen E, se realizo una construccion no viral de expre-
sion constitutiva (pcDNA3.1-E) y se transfectaron las células mediante
liposomas, y los tumores in vivo mediante inyecciones intratumorales
del pcDNA3.1-E con los liposomas. El efecto y mecanismo de accion de
la proteina E in vitro e in vivo se estudio mediante la aplicacion de varias
técnicas de viabilidad celular, ensayos de MTT, determinacion de apop-
tosis y diagnostico por imagen. RESULTADOS: Se encontré que el gen
E tiene un fuerte efecto antiproliferativo en células B16-F10 in Vitro,
induciendo una disminucion en el volumen tumoral del melanoma in
vivo (90% en 15 dias). Curiosamente, la proteina de fusion GFP-E en las
células de melanoma se encuentra a nivel mitocondrial. Tanto In vitro
como in vivo se demostrd que la expresion del gen E en melanoma indu-
cia alteraciones funcionales y morfoldgicas a nivel mitocondrial, acom-
pahadose de un aumento significativo del citocromo ¢y las caspasa-3 y
-9 activas, lo que sugiere que la muerte celular esta mediada por la via
apoptotica mitocondrial. CONCLUSION: Hemos informado de la capaci-
dad del gen E para inducir la muerte de las células de melanoma in vitro
e in vivo, llevandonos estos resultados a un posible uso exitoso de este
gen en sistemas de terapia génica contra el cancer.

P-207. MAPK PATHWAY INHIBITION AS TARGET TO IMPRO-
VE THE ANTIDEPRESSANT-LIKE EFFECT OF DESIPRAMINE

TORRES SANCHEZ, S / MICO , JA / BERROCOSO , E

DPTO. NEUROCIENCIAS, FACULTAD DE MEDICINA, UNIVERSIDAD DE CA-
DIZ, PLAZA FRAGELA, 9; C.P. 11003, CADIZ

It is widely known that one problem with current antidepressants is
the high percentage of non-response or non-satisfactory response in
depressed patients, being necessary to implement the treatment with
other central nervous system (CNS) drugs, mainly antidepressants. In
addition, this problem is compounded by the delayed onset of action of
these drugs. Thus, the efficacy and the onset of action of antidepressants
are mechanistically conditionated by long-term adaptative intracellular
signalling changes at several brain levels, including the locus coeruleus
(LC). This nucleus is the main source of noradrenaline in the CNS and its
neuronal activity is reduced by all effective antidepressants. On the other
hand, long-term synaptic plasticity in LC has been closely related with
mitogen-activated protein kinases (MAPK) pathway modulation. Pre-
vious reports have implicated components of this signalling cascade in
antidepressant behavioural effects. Thus, MAPK pathway could be an in-
teresting candidate to become an antidepressant-enhancer. OBJETIVES:
To evaluate the effect of MAPK pathway inhibition on the effectiveness
of antidepressant treatment. METHODS: The effect of SL-327 (selective
MAPK inhibitor) and/or the antidepressant desipramine (noradrenaline
reuptake inhibitor) were studied in male Sprague-Dawley rats. The modi-
fied forced swimming test (mFST) was used as a model predictive of an-
tidepressant-like activity combined with electrophysiological recording
of LC neurons. Immunohistochemistry assays in LC were performed to
check the MAPK pathway inhibition by SL-327. Addictionally, locomotor
activity was monitored in each experimental group after pharmacologi-
cal treatment. RESULTS: SL-327 alone produced the inhibition of MAPK
pathway in LC, but did not modify neither behavioural nor electrophy-
siological patterns. However, SL-327 in combination with desipramine
enhanced the antidepressant-like effect of desipramine in the mFST,
decreasing the immobility and increasing the swimming and climbing
behaviours. These behavioural changes are not due to an increase of
locomotor activity. Single-unit extracellular recording showed that pre-
treatment with SL-327 increased desipramine inhibitory effect on LC
activity. This treatment shifted the desipramine dose-response curve to
the left, decreasing the ED50 by 63 % compared to vehicle group. CON-
CLUSIONS: SL-327 enhances the antidepressant-like behavioural effect
of desipramine through an increase of both serotoninergic and noradre-
nergic neurotransmission. Effect on noradrenergic neurotransmission is
corroborated with the increase of the inhibitory effect of desipramine by
SL-327 in LC. Overally these data suggest that MAPK pathway inhibition
may improve antidepressant effect, opening novel therapeutic appro-
aches to depression. Supported by Spanish Ministry of Health, CIBERSAM
G18 and Intramural project P81, FIS (PI070687, PI10/01221), Junta de
Andalucia (CTS-510, CTS-4303), Catedra Externa del Dolor Griinenthal-
Universidad de Cadiz.

P-208. CAMBIOS MORFOMETRICOS EN LA ASTROGLIA Y
NEURONAS INMUNORREACTIVAS PARA RECEPTOR DE AN-
DROGENOS EN EL NUCLEO ARCUATO HIPOTALAMICO EN
UN MODELO ANIMAL DE DIABETES TIPO 1

LOMAS ROMERO, I.M. / BAENA NIETO, G. / SEGUNDO IGLESIAS, C.
/ LECHUGA SANCHO, A.M.
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H.U. PUERTA DEL MAR AVDA. ANA DE VIYA, 21 11009 CADIZ

INTRODUCCION: La diabetes mellitus tipo 1 (DM1) con mal control me-
tabolico produce un hipogonadismo hipogonadotropo con retraso o
detenciondel desarrollo puberal. En el nucleo arcuato hipotaldamico, la
densidad de neuronas y astrocitos inmunorreactivos para el receptor de
androgenos (AR+) y la superfi cie inmunorreactiva (SVGFAP) de astroci-
tos se ven afectadas de distinto modo en el hipogonadismo hipergona-
dotropo inducido por la gonadectomia en hembras. OBJETIVO: Nuestro
objetivo es analizar como afecta el hipogonadismo hipogonadotropo
inducido por la DM1 mal controlada de larga evolucion a estas pobla-
ciones y caracterizar dichos cambios utilizando un modelo animal de
DM1. MATERIAL Y METODOS: Se utilizaron ratas Wistar hembras adultas
jovenes a las que se les induce DM mediante inyeccion ip de STZ (70 mg/
kg). Se dividieron en 3 grupos: un grupo que se deja evolucionar sin tra-
tamiento (n= 5), otro que desde el debut (glucemia >300 mg/dL) recibe
tratamiento sustitutivo con insulina (n= 4), y por ultimo un grupo con-
trol (n=4). Se monitorizd peso y glucemia semanalmente y el ciclo estral
diariamente por citologias vaginales. A las 8 semanas de desarrollo de la
diabetes se procedio a su sacrifi cio, extraccion de sangre por puncion
cardiaca, y perfusion con paraformaldehido al 4%. Se seccionaron los ce-
rebros en cortes de 40 micras de grosor y se realizd inmunohistoquimica
con fl uorescencia en flotacion, empleando microscopia confocal para la
cuantifi cacion, aplicando técnicas de estereologia imparcial. Los niveles
de testosterona en suero se determinaron mediante ELISA. RESULTADOS:
Las ratas diabéticas sin tratamiento, a partir de la cuarta semana dejaron
de ciclar, mientras que las ratas controles y las tratadas con insulina
ciclaban normalmente. Los niveles de testosterona fueron similares en
todos los grupos. Los animales diabéticos presentan una disminucion es-
tadisticamente signifi cativa de neuronas AR+ con respecto a los contro-
les, y el tratamiento con insulina no logra normalizar esta situacion. En
cuanto a la astroglia, los animales diabéticos inducen una disminucion
en la SYGFAP y en el numero de astrocitos AR+ con respecto al control.
Sin embargo, el tratamiento con insulina mantiene ambos parametros
en niveles similares al control. CONCLUSIONES: Puesto que los animales
DM1 mantenian un ciclo estral reqular al recibir tratamiento sustitutivo,
nuestros resultados sugieren que la poblacion de neuronas AR+ no esta
implicada en la regulacion y mantenimiento de ésta, pero que los astro-
citos AR+ si podrian estarlo.

P-209. ESTUDIO DE LA REGULACION TRANSCRIPCIONAL
DEL GEN BLIMP-1BETA HUMANO

PEDRENO HORRILLO, NURIA / MORA LOPEZ, FRANCISCO / CAMPOS
CARO, ANTONIO

H.U. PUERTA DEL MAR. UNIDAD DE INVESTIGACION. ANA DE VIYA21
C.P.11009, CADIZ

OBJETIVOS: En la diferenciacion del linfocito B a célula plasmatica des-
taca el papel del represor transcripcional PRDM1, conocido comunmente
como BLIMP-1y codificado por el gen PRDM1, el cual es considerado el
regulador maestro en esta diferenciacion. Como consecuencia de la ac-
tividad de un promotor alternativo dentro del intrén 3 se da lugar a otra
isoforma de la proteina, que esta sobreexpresada en Mieloma Multiple.
Esto podria sugerir un papel de dominante negativo a la proteina en
mieloma. Por ello, consideramos que es deatruncada PRDM1f respecto
a PRDM1 especial interés, y por tanto objetivo de este trabajo, estudiar
como es la regulacion transcripcional del promotor alternativo. MATERIAL
Y METODOS: Se empled la técnica de primer extension para determinar el
inicio de la transcripcion del gen. Con el fin de identificar los elementos
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"cis" que intervienen en la regulacion de la expresion de Blimp-10, se
clonaron fragmentos de regiones potencialmente reguladoras del gen
en el vector pGL3-basic, que contiene el gen de la luciferasa como gen
reportero. Las construcciones se transfectaron mediante electroporacion
en distintas lineas celulares de células plasmaticas (U266, NCI-H929).
Para estudiar los factores de transcripcion implicados se utilizaron téc-
nicas de geles de retardo (EMSA). RESULTADOS: Gracias a los ensayos
con genes reporteros hemos visto que el promotor minimo se encuentra
localizado en la region - 90, +114, respecto al inicio de la transcripcion.
Se localizan también al menos 2 regiones potencialmente reguladoras
dentro del promotor al que se deben estar uniendo elementos “cis", y
que estan localizadas en (-719,-465) y (-465,-349). Posteriormente se fa-
bricaron sondas para EMSA que contienen estas regiones, observandose
la unién de al menos 2 factores a cada una de las sondas. Para acotar
al maximo la regién a la que se unen estos factores se construyeron
sondas mas pequefas y se hicieron ensayos de competencia. Analizan-
do las secuencias mediante herramientas informaticas encontramos un
posible sitio de union para la p53 en la region (-465,-349) y pensamos
que podria estar jugando un papel importante en la regulacion génica
de Blimp-1p. Por ello se hicieron ensayos de supershift para confirmar
nuestra hipotesis. CONCLUSIONES: Segun los resultados obtenidos en los
ensayos de supershift la p53 no parece estar implicada en la regulacion
génica de Blimp-1p.

P-210. EFECTO DE LA PERDIDA PARCIAL DE SEGMENTOS
DISTALES DE INTESTINO DELGADO SOBRE EL BALANCE
PROLIFERACION/APOPTOSIS DE LA CELULA BETA PAN-
CREATICA

PEREZ ARANA, G. / SEGUNDO IGLESIAS*, C. / PRADA OLIVEIRA, A.
/| CAMACHO RAMIREZ, A [ LECHUGA SANCHO, A.M. / GONZALEZ
RODICIO, V. [/ AGUILAR DIOSDADO, M.

HOSPITAL U. PUERTA DEL MAR. UNIDAD DE INVESTIGACION. AVDA. ANA
DE VIYA, 21 11009, CADIZ

El efecto de la reseccion de diferentes segmentos intestinales sobre la
funcionalidad de la célula beta, produccion de enterohormonas y sensi-
bilidad de los tejidos periféricos a la insulina es un fendmeno de notable
impacto clinico pero poco conocido. Las teorias mas plausibles se hallan
en relacion con la reversion de la diabetes tipo 2 tras cirugia bariatrica.
Entre ellas, las que postulan que la principal accion se debe a la exclusion
de la zona de intestino proximal evitando asi la produccion de hormonas
contrarreguladoras. OBJETIVO: Estudiar el efecto de un modelo quirur-
gico experimental en el cual se mantiene intacto el intestino proximal
(duodeno), sobre el balance proliferacion/muerte de la célula beta pan-
creatica. MATERIALES Y METODOS: Se utilizaron ratas Wistar de 180-200
g de peso, y se realizaron dos grupos experimentales. Al grupo | se le
practico una laparotomia sin reseccion intestinal (grupo control), y al
grupo Il se le practico una laparotomia sequida de reseccion del 50% de
la longitud total del intestino (grupo experimental). El duodeno fue con-
servado integro, eliminandose la porcion distal del yeyuno y la proximal
del ileon. Transcurridas 24 semanas, los animales fueron sacrificados y
los pancreas extraidos y procesados para técnicas de inmunohistoqui-
mica. En el tejido obtenido fue cuantificada el area de células beta y la
tasa de apoptosis y proliferacion celular. RESULTADOS: En los animales
del grupo experimental se observo un aumento del drea de células beta
(Ins+) (0,18+0,002 vs 0,10+0,002) y de la proliferacion (17,75+1,4 vs.
11,28+1,1) celular con respecto al control, no observandose cambios en
la tasa de apoptosis (6,5+1,2 vs 6,5+0,8). CONCLUSION: La eliminacion
de segmentos parciales del yeyuno e ileon en un modelo quirurgico ex-



perimental, manteniendo integro el duodeno, provoca un aumento de la
proliferacion y del drea de células beta. Este hallazgo sugiere que los co-
nocidos efectos sobre la homeostasis de la célula beta en remodelaciones
del tracto gastrointestinal no han de atribuirse, al menos en su totalidad,
a la exclusion del duodeno.

P-211. CARACTERIZACION METABOLICA DE UN MODELO
DE DIABETES: EL RATON DB/DB

JIMENEZ PALOMARES, MARGARITA / COZAR CASTELLANO, IRENE

HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR UNIDAD DE INVESTIGACION
(92 PLANTA) AVENIDA ANA DE VILLA 21 CP:11009 CADIZ ESPANA

OBJETIVOS: La diabetes mellitus tipo 2 es una enfermedad de alta pre-
valencia y con un fuerte auge en la sociedad actual. Encontrar modelos
animales en los que se pueda reproducir la enfermedad de una manera
lo mas similar posible a lo que ocurre en el ser humano nos permitira
conocer mejor la enfermedad, elaborar medidas terapéuticas y asi poder
curar yfo prevenir dichas enfermedades. El raton db/db es un raton que
presenta una mutacion autosomica recesiva en el receptor de la leptina,
una proteina involucrada en el control de la ingesta ya que regula la
saciedad. El raton db/db desarrolla hiperfagia que desencadena en obesi-
dad, hiperglucemia, hiperinsulinemia, y finalmente diabetes tipo 2 (DM2).
Nuestro objetivo es determinar en qué momento del estadio de vida del
animal tienen lugar cada uno de estos fenomenos determinando asi el
momento adecuado de intervencion, para realizar estudios in vivo sobre
la prevencion de la aparicion de la enfermedad y/o bien para revertirla.
MATERIAL Y METODOS: Expansion y genotipado de la colonia, distingue
tres genotipos: WT (cepa salvaje), HT (heterocigotos), KO (mutantes en
ambos alelos del receptor de la leptina). A los animales seleccionados se
les midi¢ el peso y los niveles de glucosa postprandial en sangre cada se-
mana desde su destete (4 semanas). Cada dos semanas se realizo un test
de tolerancia intraperitoneal a la glucosa (IPGTT) y medimos el nivel de
insulina en sangre tanto en ayunas como en postprandial. RESULTADOS:
En nuestro estudio observamos que el raton do/db presenta sobrepeso e
hiperglucemia desde las 6 semanas de edad. Es hiperinsulinémico desde
las 4 semanas y presenta intolerancia a la glucosa desde las 6 semanas
de edad. A las 9 semanas la hiperproduccién de insulina comienza a des-
cender. Estos estadios pueden relacionarse con los fenomenos de com-
pensacion, resistencia insulinica, perdida de compensacion y diabetes
respectivamente. CONCLUSIONES: 1) El raton db/db es un buen modelo
para el estudio in vivo de la obesidad, resistencia insulinica y DM2 tanto
en machos como en hembras. 2) La etapa compensatoria (pre-diabetes)
se comprende entre las 4 y las 8 semanas. 3) A partir de las 9 semanas
los ratones desarrollan caracteristicas definitivas de la diabetes tipo 2. 4)
Intervenciones para prevenir el paso de pre-diabetes a diabetes tendran
que ser llevadas a cabo entre las 4 y las 8 semanas de edad.

P-212. EUNCION DE INSULIN DEGRADING-ENZYME (IDE)
EN LA CELULA BETA-PANCREATICA
LOPEZ ACOSTA, JOSE FRANCISCO / COZAR CASTELLANO, IRENE

HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR, UNIDAD DE INVESTIGACION
9°PLANTA AV. ANA DE VIYA, 2 CP 11009

OBJETIVOS: Insulin-degrading enzyme (IDE) es una metaloproteasa que
degrada a la insulina y al péptido amiloide entre otras proteinas. Se ha
encontrado que el locus genético de esta proteina es un locus de sensibi-
lidad para sufrir Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2), ademas de estar implica-
da en la patogénesis de la enfermedad de Alzheimer. Nuestro objetivo es
el estudio funcional de IDE en la célula beta-pancreatica en condiciones
fisiologicas y patofisioldgicas (resistencia insulinica y DM2). MATERIAL Y
METODOS: Para estudiar la regulacion de la expresion de IDE tratamos
cultivos celulares de insulinoma, INS-1 832/13 con condiciones fisiopa-
tologicas de glucosa, insulina y acidos grasos saturados. Para poder es-
tudiar como afecta la pérdida de funcién de IDE en la funcion de la célula
beta-pancredtica utilizamos ensayos de transfeccién con RNA interfe-
rentes (SIRNA) y un posterior estudio de funcion de la célula beta-pan-
credtica por sobrecarga de glucosa (GSIS). RESULTADQS: En este estudio
observamos que la expresion de IDE estd regulada positivamente cuando
realizamos tratamientos con insulina exdgena y acidos grasos saturados,
tales como el palmitato, y negativamente cuando afiadimos glucosa. A su
vez, observamos que una pérdida de funcion de la proteina produce una
disminucion de la secrecion de insulina. CONCLUSIONES: 1) IDE es im-
prescindible para la secrecion de insulina en la célula beta-pancreatica.
2) IDE es una proteina modulable por las condiciones patofisioldgicas de
la DM2 vy la resistencia insulinica (hiperinsulinemia, hiperglucemia y alta
concentracion de acidos grasos).

P-213. LAS CELULAS DE MIELOMA HUMANO CONTIENEN
ALTOS NIVELES DE POLIFOSFATO INORGANICO QUE ESTAN
RELACIONADOS CON LA TRANSCRIPCION NUCLEOLAR

JIMENEZ NUNEZ.’MD / HERNANDEZ RUIZ, L / MORENO SANCHEZ, D
| BENITEZ RONDAN, A / RAMOS AMAYA, A / RODRIGUEZ BAYONA,
B / MEDINA PRIETO, F / BRIEVA ROMERO, JA / RUIZ RODRIGUEZ, FA

UNIDAD DE INVESTIGACION 92 PLANTA. HOSPITAL UNIVERSITARIO PUER-
TA DEL MAR. AVDA. ANA DE VIYA 21, C.P. 11009 CADIZ

INTRODUCCION: EI Mieloma Multiple (MM), el segundo cancer mas fre-
cuente de la sangre, se caracteriza por la proliferacion de células de mie-
loma en la médula dsea. El polifosfato inorganico (polyP) es un polimero
al que se le atribuyen novedosas funciones como la modulacion de la
coagulacion sanguinea, la induccion de angiogénesis, la apoptosis de cé-
lulas plasmaticas, entre otras. OBJETIVOS: - Estudiar la distribucion del
polyP en diferentes lineas celulares de mieloma y en células de pacientes
con MM. - Aislar los granulos de polyP en la linea celular de mieloma
U266 e identificar mediante técnicas de proteémica las proteinas pre-
sentes en la fraccion mas enriquecida en polyP. - Estudiar la expresion
y localizacion de algunas de las proteinas descritas en los granulos de
polyP en la linea celular de mieloma U266. MATERIAL Y METODOS: - Me-
diante microscopia confocal y citometria de flujo se observd presencia
de polyP intracelular. - Se aislaron las fracciones ricas en polyP mediante
gradientes de densidad y la composicion de proteinas de estas fracciones
se determind por LC-ESI MS/MS. RESULTADOS: Desarrollamos un nuevo
método para detectar niveles de polyP en distintas poblaciones celulares
mediante citometria de flujo. Encontramos que las células plasmaticas
de mieloma tienen niveles mayores de polyP, que las células plasmaticas
normales y otras poblaciones de células B. Tanto la localizacion del polyP,
determinada mediante marcaje especifico y microscopia confocal, como
la composicion de proteinas resultante del analisis por proteomica de la
fraccion enriquecida en polyP, revelaron que este polimero se acumulaba
en el nucleolo. Ademas, la inhibicion de la transcripcion nucleolar, me-
diante el tratamiento con actinomicina D, produce una drastica modifi-
cacion en la distribucion celular del polyP. Por otro lado, la actividad de la
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enzima RNA polimerasa |, responsable de la transcripcion en el nucleolo,
es inactivada por polyP de forma dosis dependiente. CONCLUSIONES:
Debido a la presencia de altas concentraciones de polyP en el nucleolo,
asi como por la importancia de este polimero en la funcionalidad del
organulo, nuestros resultados sugieren que el metabolismo del polyP po-
dria ser una diana atractiva para el tratamiento del MM.

P-214. EFECTO DEL COCULTIVO DE LOS ISLOTES PAN-
CREATICOS CON LA FRACCION ADHERENTE DE MEDULA
OSEA EN UN MODELO DE ROEDOR SOBRE EL BALANCE
PROLIFERACION/ APOPTOSIS DE LAS CELULAS BETA

CEBADA ALEU, A / SEGUNDO IGLESIAS, C / AGUILAR DIOSDADO, M
UNIDAD DE INVESTIGACION DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR

El estroma se define como la estructura formada por células y matriz
extracelular que da cohesividad a los diferentes tejidos y determina un
microambiente que regula la viabilidad y funcionalidad de las células
parenquimales. En este sentido ha sido descrito que tras la infusién de
médula osea en modelos animales de dafio inducido sobre los islotes
pancreaticos se restablecia la funcién de los mismos, encontrandose jun-
to a los islotes, células procedentes de la médula. OBJETIVOS: Establecer
el efecto que puede ejercer sobre la viabilidad de los islotes pancreaticos
en cultivo, la presencia de la fraccion adherente obtenida a partir de
médula 6sea. MATERIALES Y METODOS: A partir de ratas Wistar macho
se establecieron cultivos primarios de la fraccion adherente de las células
aisladas de médula osea. Estos cultivos fueron caracterizados mediante
el analisis de sus moléculas de superficie por citometria de flujo. Una vez
caracterizadas, estas células se cocultivaron durante diferentes periodos
de tiempo con islotes pancreaticos aislados de la misma estirpe de ani-
males. En estos cultivos se determinaron la capacidad proliferativa de las
células beta de los islotes, la apoptosis de las mismas asi como la recupe-
racion de células beta transcurrido el tiempo de cultivo utilizando técni-
cas de inmunocitoquimicas (BrdU y TUNEL), comparando los resultados
con los obtenidos de cultivos de islotes realizados en ausencia de células
adherentes de la medula 6sea. RESULTADOS: Las células contenidas en
la fraccion adherente de la médula osea de las ratas Wistar presentan
un fenotipo especifico en cuanto a la distribucion de sus moléculas de
superficie mostrando marcadores caracteristicos del estroma. El cocul-
tivo de los islotes durante 72h con la fraccion adherente de la médula
osea induce una disminucion de la tasa proliferativa de las células beta
pancreaticas ademas de una disminucion del porcentaje de células beta
apoptdticas a lo largo del tiempo de cultivo en comparacion con los cul-
tivos de 72h realizados en ausencia de la misma. Este efecto sobre el ba-
lance proliferacion/apoptosis no influye en el porcentaje de células beta
que pueden ser recuperadas de los cultivos CONCLUSION: La fraccion
celular adherente de médula dsea de rata Wistar presenta una expresion
de moléculas de superficie caracteristica de estroma. Su cocultivo con
islotes pancredticos le confiere a estos una mayor resistencia a la apop-
tosis al menos durante las etapas iniciales del cultivo, acompafandose
este efecto de una disminucion de la tasa de proliferacion.

P-215. GENERACION DEL RECEPTOR SOLUBLE DE IL-6
EN CANCER DE MAMA: CONTRIBUCION PROMINENTE DEL
"SHEDDING’ MEDIADO POR ADAM10

MENA-HOYO, E. / BENITEZ RONDAN, A. / LUDWIG , A. / MEDINA
PRIETO, F.
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UNIDAD DE INVESTIGACION HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR
AVDA. ANA DE VIYA, 21 C.P: 11009 CADIZ

ANTECEDENTES: En articulos recientes se propone que la interleuquina
6 (IL-6) es un factor de crecimiento en cancer de mama, aunque se des-
conoce la contribucion de la forma soluble del receptor (sIL-6R) y de la
asociada a membrana en su sefializacion. OBJETIVOS: (1) Determinar la
expresion de IL-6R en membrana y la generacion de sIL-6R en lineas
celulares de cancer de mama. (2) Determinar la expresion de las me-
taloproteasas ADAM10 y ADAM17 en dichas células y su posible papel
en la produccion de slL-6R mediante un mecanismo de ‘shedding’ de Ia
forma asociada a membrana. METODOLOGIA: (1) Se testo en tres lineas
celulares de cancer de mama humano, MCF7, SKBR3 y MDA-MB-231, la
expresion en superficie de IL-6R, ADAM10 y ADAM-17 mediante citome-
tria de flujo. (2) Se cultivaron dichas células en presencia de inhibidores
de ADAM10 Y ADAM17, cuantificandose el sIL-6R en los sobrenadantes.
RESULTADOS: (1) La presencia de IL-6R es indetectable en la superficie
de las lineas celulares de cancer de mama que, sin embargo, producen
la forma soluble (2) Aunque las tres lineas celulares testadas expresan
tanto ADAM10 como ADAM17, la inhibicion especifica de ADAM10 es su-
ficiente para reducir prominentemente la generacion de slL-6R mediante
‘shedding’ CONCLUSIONES: (1) La ausencia de IL-6R en la superficie de
las células de cancer de mama, refuerza el papel de la forma soluble
(sIL-6R) en la senalizacion de IL-6 en dicha patologia. (2) El mecanis-
mo de 'shedding’ es importante en la generacion de sIL-6R por parte de
estas células tumorales y depende prominentemente de la actividad de
ADAM10.

P-216. EL POLIFOSFATO INORGANICO INDUCE LA INACTI-
VACION DE P38 MAPK EN CELULAS DE MIELOMA HUMA-
NAS Y REFUERZA LA ACCION APOPTOTICA DE LOS INHIBI-
DORES DEL PROTEOSOMA

MORENO SANCHEZ, DAVID / JIMENEZ NUNEZ, MARIA DOLORES /
RUIZ RODRIGUEZ, FELIX A.

UNIDAD DE INVESTIGACION, HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR
AVDA. ANA DE VIYA, N°21 PLANTA 9 11009, CADIZ

INTRODUCCION: EI Mieloma Multiple (MM), el segundo cancer mas fre-
cuente de la sangre, se caracteriza por la proliferacion de células de mie-
loma en la médula 6sea. En muchos pacientes las células de mieloma
presentan resistencia a los agentes utilizados en las actuales terapias
antimieloma. Anteriormente nuestro grupo ha descrito que el compuesto
conocido como polifosfato inorganico (PolyP), un polimero lineal de resi-
duos de ortofosfato, produce apoptosis de manera especifica en células
de mieloma. Las proteinas tirosinas quinasas juegan un papel importante
en procesos celulares importantes, como es el ciclo celular, migracion,
metabolismo y supervivencia, tanto proliferacion como diferenciacion y
a menudo se ven afectados en procesos cancerosos. OBJETIVOS: En este
trabajo, queremos estudiar: ® Las vias por la cuales el PolyP ejerce su
accion apoptotica sobre las células de mieloma. @ la viabilidad celular de
la linea celular de MM U266 en tratamientos con PolyP e inhibidores del
proteosoma ® el efecto del PolyP en la liberacién de VEGF en U266 MA-
TERIALES Y METODOS: Tratamos las células con Sal de Maddrell, un poli-
fosfato de altisimo peso molecular, previamente hidrolizado. Para medir
la viabilidad celular usamos ensayo MTT. Mediante inmunoprecipitacion
y espectrometria de masas, analizamos los cambios en los péptidos fos-
forilados en tirosina de una linea celular de mieloma (U266) después



del tratamiento con PolyP. Confirmamos estos datos con Western Blot
frente a las proteinas modificadas. lgualmente, observamos la liberacién
de VEGF tras tratamiento con PolyP mediante ELISA. RESULTADOS: Ob-
servamos que la proteina p38 MAPK y CDK1 presentan una pérdida de
fosforilacion en tirosina, resultado que fue confirmado en el caso de p38
mediante Western Blot. Vemos un descenso significativo en la viabilidad
celular cuando tratamos las células con PolyP+Bortezomib o MG132. Por
ultimo, vemos un pérdida significativa de la liberacion de VEGF en las cé-
lulas que fueron tratadas con PolyP, efecto que no vimos ni en el control
ni en las tratadas Unicamente con Bortezomib. CONCLUSION: Propone-
mos que el tratamiento con PolyP refuerza la actividad antimieloma del
Bortezomib. En la induccion apoptotica de PolyP sobre células de MM se
afecta de alguna manera la via del p38 MAPK, perdiendo su fosforilacion.
Igualmente, VEGF también se afecta, sugiriéndose que el PolyP en su
induccion apoptotica afecta a su liberacidn autocrina.

P-217. EFECTO DEL TRATAMIENTO CON GRELINA EN UN
MODELO ANIMAL DE DIABETES AUTOINMUNE

BAENA NIETO, MARIA GLORIA / LOMAS ROMERO, ISABEL MARIA
| PEREZ ARANA, GONZALO / LEAL COSME, NOELIA / SEGUNDO
IGLESIAS, CARMEN / AGUILAR DIOSDADO, MANUEL / LECHUGA
SANCHO, ALFONSO

UNIDAD DE INVESTIGACION. HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR

INTRODUCCION Y OBJETIVOS: La grelina es una hormona peptidica sin-
tetizada principalmente en las células oxinticas de la mucosa gastrica en
adultos y en los islotes pancreaticos en el embrion. Ejerce numerosas ac-
ciones metabolicas y promueve la proliferacion y la supervivencia celular
en distintos tejidos, incluyendo el pancreas. Su efecto sobre el metabolis-
mo hidrocarbonado es aun controvertido. Nuestro objetivo es analizar los
efectos de la grelina en un modelo animal de diabetes autoinmune con
respecto a la viabilidad y funcionalidad de los islotes. MATERIAL Y METO-
DOS: La rata BB es un modelo animal de diabetes autoinmune que desa-
rrolla diabetes espontaneamente entre la 92y la 122 semana de vida. Divi-
dimos los animales en 3 grupos experimentales. Un primer grupo (n=30)
recibe grelina subcutanea diariamente a 10 ng/kg desde la 4° semana de
vida. El sequndo grupo recibe el mismo volumen de agua para inyeccion
(n=28). El grupo control son ratas BB timectomizadas, lo que les prote-
ge del desarrollo de diabetes (n=8). Los animales son sacrificados en las
semanas 5, 7, 9 y 10 de vida, tras haberse sometido a una sobrecarga de
glucosa intraperitoneal (IPGTT). Variables analizadas: peso diario, glucemia
e insulina basal y tras IPGTT, y en los pancreas congelados tras el sacrifi-
cio: el grado de infiltrado inflamatorio en islotes, proliferacion y apoptosis
de células beta.. RESULTADOS: No hubo diferencias significativas entre los
grupos en ninguno de los pardmetros estudiados antes de la semana 9.
En la 10° semana, el grupo que recibia grelina sequia siendo compara-
ble al grupo control en todos los parametros, sin embargo, el grupo que
no recibié tratamiento mostrd una mayor incidencia de debut diabético,
una significativa pérdida de peso en la ultima semana, e intolerancia a
la glucosa junto con una menor capacidad de secrecion de insulina en la
IPGTT. El tratamiento con grelina indujo un aumento de proliferacion de
células beta con respecto a las no tratadas desde la semana 9, mientras
que no hubo diferencias estadisticamente significativas en cuanto al grado
de infiltrado inflamatorio ni tasa de células apoptoticas. CONCLUSIONES:
Nuestros resultados muestran que la grelina ejerce un efecto promotor de
la proliferacion de las células beta pancredticas en un modelo animal de
diabetes autoinmune, sin consecuencias negativas sobre el metabolismo
hidrocarbonado. Por otro lado, este efecto no parece mediado por una mo-
dulacion de la respuesta inflamatoria autoinmune.

P-218. EVOLUCION DE LA RESISTENCIA A FARMACOS DE
PRIMERA LINEA EN TUBERCULOSIS EN LOS ULTIMOS 12
ANOS EN LA COMUNIDAD AUTONOMA ANDALUZA

GUTIERREZ AROCA, J.B. / RUIZ MARTINEZ, P. / CAUSSE DEL RIO, M.
/ CASAL ROMAN, M.

LABORATORIO DE REFERENCIA PARA EL ESTUDIO DE LA TUBERCULOSIS
EN LA COMUNIDAD AUTONOMA ANDALUZA SERVICIO DE MICROBIOLO-
GIA HOSPITAL UNIVERSITARIO REINA SOFIA. CORDOBA. CENTRO DE RE-
FERENCIA DE MICOBACTERIAS FACULTAD DE MEDICINA. UNIVERSIDAD
DE CORDOBA. ESPANA.

OBJETIVOS: Investigar la evolucion de las resistencias de las cepas de
Mycobacterium tuberculosis recibidas en nuestro Centro, frente a Es-
treptomicina, Rifampicina, Etambutol e Isoniazida, en los ultimos afios..
MATERIALY METODOS: Se utilizan en este estudio 831 cepas de Mycobac-
terium tuberculosis aisladas o recibidas en nuestro Centro. Todas fueron
aisladas para descartar mezclas e identificadas mediante procedimientos
bioquimicos, HPLC, Accuprobe ¢ Genotype. La determinacion de las re-
sistencias se llevo a cabo por métodos rapidos Bactec, ESP 6 MGIT para
los farmacos, estreptomicina (SM), rifampicina,(RIF) , etambutol (EB), e
Isoniazida (INH). RESULTADOS: La resistencia global a estreptomicina ha
sido de un 3,00% .Desde 1998 se mantienen los aislamientos de cepas
resistentes hasta el aflo 2001, y hasta 2005 no se vuelven a aislar cepas
resistentes con una tendencia en los ultimos afios en aumento.En cuanto
a rifampicina, (9,26 %), los valores mas altos de resistencia corresponden
al afio 2001 en que empiezan a disminuir , para volver a aumentar du-
rante 2005-2006. Solo se aislan 6 cepas resistentes a Etambutol (0,72%)
correspondiente a 1998,2005, y 2008. En cuanto a isoniazida (12,51%)
parece ser que hay una tendencia a disminuir la resistencia. CONCLUSIO-
NES: La resistencia a Estreptomicina va en aumento, posiblemente por
pertenecer las cepas a enfermos de origen distinto al de afios anteriores.
Lo mismpo ocurre con Etambutol, que a pesar de ser pocas las cepas
que se aislan, en los ultimos afios estamos aislando cepas con muchas
resitencias. Los porcentajes de resistencia a rifampicinae isoniazida de
los ultimos afios , son inferiores a afios anteriores

P-219. NUEVA TECNICA RAPIDA (GENOTYPE MTBDRPLUS)
PARA LA DETECCION DE RESISTENCIAS A RIFAMPICINA E
ISONIZIDA DIRECTAMENTE DE MUESTRAS CLINICAS

CAUSSE DEL RIO, M / RUIZ MARTINEZ, P / GUTIERREZ AROCA, JB /
ZEROLO , JAVIER / CASAL , M

LABORATORIO DE REFERENCIA PARA EL ESTUDIO DE LA TUBERCULOSIS
EN LA COMUNIDAD AUTONOMA ANDALUZA. SERVICIO DE MICROBIOLO-
GIA HU REINA SOFIA CORDOBA.ESPANA

OBJETIVOS: El desarrollo de técnicas moleculares basadas en la deteccion
de las mutaciones que confieren resistencia a Rifampicina e Isoniazida
en M. tuberculosis permite desarrollar test comerciales de aplicacion ru-
tinaria en los laboratorios clinicos. El Genotype MTBDRplus® es capaz
de detectar, directamente de la baciloscopia positiva o de cultivo con M.
tuberculosis, mutaciones relacionadas con la resistencia a Rifampicina e
Isoniazida. Evaluar el Genotype MTBDRplus® (Hain Lifescience) directa-
mente de muestras respiratorias con baciloscopia positiva y comparar los
resultados con los obtenidos por estudios fenotipicos de resistencias en
Bactec MGIT 960®. MATERIAL Y METODOS: Se procesaron 112muestras
con baciloscopias positivas de pacientes con sospecha de tuberculosis
(una parte importante de ellas eran muestras congeladas). Genotype
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MTBDRplus® estd basado en tecnologia DNA-strip que consiste en un
PCR multiplex con hibridacién reversa en una tira de nitrocelulosa, donde
se encuentran las sondas complementarias a las regiones amplificadas.
RESULTADOS: De las 112 muestras testadas, 51 eran fenotipicamente
sensibles a ambos farmacos y no se encontraron mutaciones en 47, ya
que en 4 de ellas se detectd mutacion en la region promotora del inhA
que no conferia resistencia detectada fenotipicamente. De las 61 que
si tenian alguna resistencia fenotipica, 19 lo eran a Rifampicina, 18 a
Isoniazida y 24 eran MultiDrug Resistant (MDR). Todas las resistencias
fenotipicas a Rifampicina fueron relacionadas con mutaciones en el Ge-
notype MTBDRplus®y sdlo 2 de las resistente a Isoniazida no se pudieron
detectar. En nuestro estudio la sensibilidad para detectar resistencia a
Rifampicina en el test Genotype MTBDRplus fue del 100% y un 95% para
Isoniazida. CONCLUSIONES: Genotype MTBDRplus® parece una técnica
valida para detectar estas resistencia en un plazo de 6-8 horas aproxi-
madamente, permitiendo la orientacion en el tratamiento inmediato del
paciente La gran variedad de genes implicados en la resistencia a ambos
farmacos implica la necesidad de continuar aplicando los antibiogramas
fenotipicos. Algunas mutaciones en la region promotora de inh-A (re-
lacionada con resistencia de bajo nivel de Isonazida) puede o bien no
expresarse o0 no detectarse igualmente en el antibiograma fenotipico.

P-220. EFECTOS ANTIPROLIFERATIVOS Y ANTIAPOPTO-
TICOS DEL INHIBIDOR TIROSINA QUINASA MULTIDIANA
AEE788 EN CELULAS DE CANCER DE COLON MUTADAS EN
BRAF

RODRIGUEZ ARIZA, ANTONIO / VALVERDE ESTEPA, ARACELI / GO-
MEZ ESPANA, AUXILIADORA / HERNANDEZ NIETO, VANESSA / JI-
MENEZ CASTRO, JERONIMO / LOPEZ SANCHEZ, LAURA MARIA /
CANO OSUNA, M: TERESA / DE LA HABA RODRIGUEZ, JUAN RA-
FAEL / LOPEZ PEDRERA, CHARY / ARANDA AGUILAR, ENRIQUE

SERVICIO DE ONCOLOGIA MEDICA, HOSPITAL UNIVERSITARIO REINA SO-
FiA, INSTITUTO MAIMONIDES DE INVESTIGACION BIOMEDICA DE CORDO-
BA, IMIBIC. AVDA MENENDEZ PIDAL S/N. 14004-CORDOBA.

OBJETIVOS. BRAF es un efector de KRAS en las rutas de sefializacion celu-
lar que controlan la proliferacion y supervivencia celular, y ambos apare-
cen frecuentemente mutados en cancer de colon de caracter esporadico.
Aquellos pacientes con tumores con mutaciones en KRAS o BRAF no se
benefician de tratamientos anti-EGFR, tales como cetuximab o panitu-
mumab. Por tanto, son necesarias otras terapias dirigidas. AEE788 es un
inhibidor tirosina quinasa multidiana con una potente actividad inhibito-
ria de EGFR y VEGFR. El objetivo de este estudio fue determinar el efecto
anti-tumoral de AEE788 en células de cancer de colon con diferentes
estados mutacionales KRAS/BRAF, y explorar los mecanismos molecula-
res implicados. MATERIAL Y METODOS. Las lineas celulares humanas de
cancer de colon SW48 (KRAS/BRAF no mutado), Caco-2 (BRAF V60OE) y
HCT-116 (KRAS G13D) se trataron con AEE788, en presencia o ausencia
de EGF o VEGF. La proliferacion celular se midio usando el ensayo XTT. La
expresion y los niveles de fosforilacion de EGFR, VEGFR, Akt y Erk1/2, y la
expresion de Cox-2 se determinaron mediante western-blot. RESULTA-
DOS. En las tres lineas celulares, AEE788 inhibio la fosforilacion de EGFR
inducida por EGF. Ademas, AEE788 fue capaz de reducir la proliferacion
dependiente de EGF en células SW48 y Caco-2, pero no en la linea HCT-
116. En células Caco-2, estos efectos antiprioliferativos estuvieron aso-
ciados a una menor activacion de las kinasas efectoras de EGFR/VEGFR
Akt y ERK1/2. De manera significativa, AEE788 redujo la proliferacion
dependiente de VEGF en células Caco-2, que expresan eficientemente la
enzima ciclooxigenasa-2 (Cox-2), pero no en células SW48 ¢ HCT-116,
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con niveles bajos o indetectables de esta enzima, respectivamente. CON-
CLUSIONES. AEE788 ejerce efectos antiproliferativos en células de cancer
de colon mutadas en BRAF, inhibiendo la proliferacion dependiente tanto
de EGF como de VEGF. Nuestros resultados indican que AEE788 puede
ser efectivo en el manejo de cancer colorectal en un contexto KRAS no
mutado, independientemente del estado mutacional de BRAF.

P-221 EL GRADO DE ESTRES NITROSATIVO MODULA LA
PROLIFERACION CELULAR EN CANCER DE MAMA

RODRIGUEZ ARIZA, ANTONIO / CANAS RODRIGUEZ, AMANDA /
LOPEZ SANCHEZ, LAURA MARIA / PORRAS QUINTELA, IGNACIO /
HERNANDEZ NIETO, VANESSA / PULIDO CORTIJO, GEMA / CANO
OSUNA, Me TERESA / DE LA HABA RODRIGUEZ, JUAN RAFAEL /
LOPEZ PEDRERA, CHARY / ARANDA AGUILAR, ENRIQUE

SERVICIO DE ONCOLOGIA MEDICA, HOSPITAL UNIVERSITARIO REINA SO-
FiA, INSTITUTO MAIMONIDES DE INVESTIGACION BIOMEDICA DE CORDO-
BA, IMIBIC. AVDA MENENDEZ PIDAL S/N 14004-CORDOBA.

OBJETIVOS. En tejido tumoral se observan habitualmente niveles eleva-
dos de oxido nitrico (NO), y las modificaciones que induce en las pro-
teinas pueden jugar un importante papel en la progresion del tumor y
la respuesta al tratamiento antitumoral. La formacion de nitrosotioles
(SNO) es una modificacion de la cisteina (S-nitrosilacion) que modula la
funcion proteica de manera similar a la fosforilacion. La manipulacién
del sistema enzimatico tioredoxina/tioredoxina reductasa (Trx/TrxR), que
requla la de-nitrosilacion de proteinas, puede perturbar la homeostasis
de SNO en células tumorales y ayudar a comprender mejor el papel del
NO en cancer y sus implicaciones terapeuticas. MATERIAL Y METODOS.
Células de cancer de mama (MCF-7, MDA-MB-231y BT-474) se pre-tra-
taron o no con el inhibidor especifico de TrxR auranofina y se trataron
con diferentes dosis de S-nitroso-L-cisteina (CSNO). La proliferacion ce-
lular se midi¢ usando el ensayo XTT, y la fosforilacion de Akt y Erk1/2 y
los niveles de ciclina D1 se determinaron mediante western-blot. RESUL-
TADOS. El tratamiento con auranofina y CSNO 100 nM aumentd la proli-
feracion celular en MCF-7 (ER+), pero no en células MDA-MB-231 (ER-,
mut p53) o BT-474 (ER+, mut p53). Este efecto pro-proliferativo en MCF-
7, que estuvo asociado a la fosforilacion de Akt 'y Erk1/2 y a una mayor
expresion de ciclina D1, fue suprimido por el antagonista del receptor
de estrégenos fulvestrant y también por pifitrina-alfa, un inhibidor de la
actividad transcripcional de p53. Por el contrario, una dosis alta de CSNO
(500 pM) inhibio la proliferacion celular y el pretratamiento con aura-
nofina potencié este efecto antitumoral. CONCLUSION. La perturbacion
de la homeostasis de SNO modula el crecimiento de células de cancer de
mama dependiendo del grado del estrés nitrosativo causado y del con-
texto ER/p53. Los farmacos que alteren la homeostasis de SNO pueden
tener utilidad terapeutica en cancer de mama. Financiacion: JA0230/09.

P-222. NUEVA ESTRATEGIA ANTITUMORAL EN CANCER DE
MAMA: COMBINACION DEL GEN SUICIDA GEF Y DERIVA-
DOS BENZOMONO -Y BENZODIHETEROHEPINICOS

RAMIREZ RIVERA, A. / BOULAIZ , H. /| MARCHAL CORRALES, J. /
PRADOS SALAZAR, J. / VELEZ FERNANDEZ, C. / PERAN QUESADA,
M. / RODRIGUEZ SERRANO, F. / CONEJO GARCIA, A. / CAMPOS
ROSA, J.M. / ARANEGA JIMENEZ, A.

UNIVERSIDAD DE JAEN.



En la ultima década el gran avance llevado a cabo en las técnicas de tra-
tamiento y diagnostico han contribuido a la supervivencia de los pacien-
tes con cancer, aun asi, el cancer de mama lidera las causas de muerte en
mujeres y su incidencia en los paises desarrollados sigue aumentando. Es
por esto que se requiere el desarrollo de nuevas estrategias que superen
las actuales limitaciones de los tratamientos convencionales del cancer.
Por esta razdn, el uso de nuevos farmacos antitumorales que presentan
una menor toxicidad en células no tumorales y son mas especificos so-
bre las células tumorales combinado con terapia génica utilizando genes
suicidas ofrece un gran potencial para este tipo de tumores. En este con-
texto, hemos demostrado previamente que el gen gef perteneciente a
E. coli codifica una pequefa proteina a la que se asocian caracteristicas
asesino-suicidas y los derivados benzomono y benzodi-heteroepinicos se
presentan como unos compuestos con potentes caracteristicas antican-
cerigenas. En este estudio, hemos analizado si el tratamiento combinado
de estos compuestos antitumorales con el gen gef podria resultar en la
potenciacion del efecto citotdxico de ambos en cultivos celulares tu-
morales humanos. El tratamiento combinado con virus recombinantes
bajo el control del elemento de respuesta a tetraciclina (TRE) expresando
el gen gef y los compuestos benzomono y benzodi-heteroepinicos han
mostrado un claro efecto citotoxico aditivo en células MCF-7 humanas.
La induccion de la expresion del gen gef utilizando doxiciclina combina-
do con la administracion de bajas dosis de los compuestos benzomono y
benzodi-heteroepinicos dan lugar a una disminucion de la proliferacion
celulary causa el arresto de las células en la fase G(0)/G(1) del ciclo celu-
lar. Esta inhibicion fue mayor que la obtenida utilizando terapia génica o
quimioterapia por separado. La accion combinada fue dosis-dependiente
en el tiempo. Ademas, los ensayos llevados a cabo con Anexina-V-FITC
e ioduro de propidio mostraron la aparicion de muerte por apoptosis y
necrosis, que fue confirmada mediante microscopia de barrido y trans-
mision. En conclusion, nuestros resultados sugieren que la terapia com-
binada del gen gef y los nuevos derivados farmacoldgicos tienen una
importante actividad antitumoral, debido a la potenciacédn de la accion
selectiva de los compuestos farmacoldgicos mediante la expresion del
gen gef. Esta nueva estrategia antitumoral podria ser de utilidad en la
lucha contra el cancer de mama.

P-223. EQUIPOS OPIMEC DE TRABAJO COLABORATIVO
PARA LA INVESTIGACION EN POLIPATOLOGIA

ISAC MARTINEZ, B / CONTRERAS SANCHEZ, AJ / GOSALVEZ PRA-
DOS, D / LOPEZ RUIZ, A / CABRERA LEON, A / JADAD BECHARA, A

ESCUELA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA CAMPUS UNIVERSITARIO DE
CARTUJA, CUESTA DEL OBSERVATORIO, 4 APDO DE CORREQS 2.070 GRA-
NADA 18080 ESPANA

El Observatorio de Practicas Innovadoras en el Manejo de Enfermedades
Cronicas Complejas (OPIMEC), disenado para fomentar el intercambio de
conocimiento vy los esfuerzos conjuntos entre personas e instituciones
interesadas en reducir el impacto de la polipatologia, proporciona un
entorno virtual colaborativo a todos/as aquellos/as profesionales inte-
resados/as en polipatologia. OBJETIVOS: Extraer el mejor conocimiento
disponible sobre polipatologia, para contribuir a la reduccion del impacto
que ésta tiene sobre la salud y el bienestar de las poblaciones. MATERIAL
Y METODOS: Tras la revision bibliografica de Ia literatura cientifica sobre
Enfermedades Cronicas Complejas se identificaron, y posteriormente se
consensuaron con expertos internacionales, areas en las que mejorar el
conocimiento existente mediante la colaboracion internacional. La Red
Social de OPIMEC se organizo en equipos de trabajo colaborativo para
el desarrollo de esas areas, constituidos por personas referentes en el

ambito de la polipatologia de Andalucia, Espafia e internacionales. Los
espacios creados para estos equipos permiten a sus miembros traba-
jar superando fronteras, facilitandoles crear o participar en el desarrollo
de documentos colaborativos (que una vez publicados pueden recibir
valoraciones y aportaciones), compartir recursos, gestionar reuniones,
comunicarse a través de un foro o mensajeria interna con el resto de in-
tegrantes. RESULTADOS: Como resultado del esfuerzo colaborativo de los
equipos se ha publicado el libro ‘Cuando las personas viven con multiples
enfermedades cronicas: aproximacion colaborativa hacia un reto global
emergente’, en espafiol e inglés tan solo un afio después de su propuesta,
accesible libre y gratuitamente (www.opimec.org/equipos/when-people-
live-with-multiple-chronic-diseases/), una de las primeras experiencias
de creacion de conocimiento de forma colaborativa (mas de 60 profe-
sionales sanitarios participantes), global (participantes de 18 paises) y
viva (en continua evolucion en Internet) en el ambito de la salud. Han
identificado ademas una serie de retos (asociados a la tematica de cada
equipo) que pueden beneficiarse de futuras iniciativas de colaboracion
internacionales. CONCLUSIONES: Mediante la labor realizada, se ha de-
mostrado que es posible trabajar superando las fronteras tradicionales y
contribuir a una agenda comun ambiciosa. El trabajo de colaboracion se
podria convertir facilmente en la base para la realizacion de proyectos
conjuntos que podrian resolver algunos de los problemas de los retos
que supone la polipatologia, en todos los niveles. OPIMEC ofrece la po-
sibilidad de participar en estas lineas de trabajo abiertas (a las cuales
puede incorporarse cualquier profesional interesado) o de crear nuevos
equipos que aborden otros temas de interés para la comunidad.

P-224. PLATAFORMA OPIMEC PARA EL TRABAJO COLABO-
RATIVO EN POLIPATOLOGIA

GOSALVEZ PRADOS, D / CONTRERAS SANCHEZ, AJ / LOPEZ RUIZ,
A [ ISAC MARTINEZ, B / CABRERA LEON, A / JADAD BECHARA, A

ESCUFLA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA (EASP)

INTRODUCCION: La polipatologia, pluripatologia o enfermedades croni-
cas complejas (ECC), constituyen un nuevo reto mundial para los siste-
mas sanitarios. Entre otras acciones que tratan de minimizar su impacto
en la salud y bienestar de las poblaciones, se crea el Observatorio de
Practicas Innovadoras para el Manejo de Enfermedades Cronicas Com-
plejas (www.opimec.org), que impulsa la colaboracion internacional para
la difusion de experiencias y generacion de conocimiento. OBJETIVOS:
Compartir contenidos y fomentar la colaboracion para la generacion de
conocimientos a través de una Red Social Virtual Profesional en polipa-
tologia y mediante el uso de herramientas de software libre. MATERIAL
Y METODOS: OPIMEC cuenta con una cadena de procesos de gestion de
la informacion de los que podemos destacar: su forma colaborativa de
crear conocimiento por todas las personas usuarias de la plataforma; su
Consejo Asesor Internacional y equipo editorial encargados de orientar
los contenidos de OPIMEC y de asegurar su calidad; y una evaluacion
por pares de las practicas y organizaciones propuestas. Desde la edicion,
hasta la publicacion y su distribucion final el conocimiento es examinado
metddicamente, siendo este proceso automatizado a través de herra-
mientas de software libre. La seleccion tecnoldgica de la plataforma se
realizo en base a una busqueda, analisis y evaluacion de diferentes tec-
nologias basadas en gestores de contenidos o CMS y Web Framework.
Tras evaluar diferentes aspectos se escogié Django. OPIMEC es una pla-
taforma que gran parte de su funcionalidad est4 desarrollada a medida,
pero que integra otras tecnologias basadas en la Web 2.0. RESULTADOS:
Asi pues, podemos encontrar herramientas clasicas de la Web 2.0 como
la sindicacion de contenidos, editor de elementos multimedia tales como
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fotos y videos, marcadores sociales, conexion con herramientas externas
de comunicacion, mensajeria, publicacion de contenidos, buscador en
vivo, nube de etiquetas, valoracion y comentarios de contenidos, espacio
y red personal, geolocalizacion de innovaciones, foros, equipos de trabajo
y herramientas innovadoras como los "documentos colaborativos”, que
facilitan el desarrollo vivo de un documento publicado por un equipo de
trabajo en base a los comentarios y valoraciones aportados por la Co-
munidad. CONCLUSIONES: OPIMEC, a través de su gestor de contenidos
y de herramientas Web 2.0 y con el apoyo de su Comunidad, promueve y
difunde el conocimiento, la innovacion vy el desarrollo en el dmbito de la
atencion a personas con multiples enfermedades cronicas.

P-225. ASPECTOS CUALITATIVOS DE LOS AFORISMOS Y
FRASES CORTAS EN EL CURSO DE EXPERTO EN EPIDE-
MIOLOGIA DE LA ESCUELA ANDALUZA DE SALUD PUBLICA
(EASP)

ORTEGA CALVO (CIBER /OBN)SEVILLA, MANUEL / GONZALEZ GAR-
CiA (DTO.GRANADA), LORENA / CHEMELLO (H.V.NIEVES-GRANA-
DA), CLARICE / SERPA ANAYA (CALI-COLOMBIA), DELIA C / GAR-
CIA SANCHEZ (ZUBIA-GRANADA), FILOMENA / GOMEZ GONZALEZ
(H.I.LUISA.SEV.), CARMEN / SORIANO CARRASCOSA (DTO.GRANA-
DA), LETICIA / MUNOZ RUEDA (CIBER/EHD)GDA., PALOMA / MOYA
MOLINA (H.PUERTA DEL MAR), MIGUEL / SANCHEZ GARCIA (H.
HUERCAL-OVERA), FERNANDO

C.S. ESPERANZA MACARENA - SEVILLA

"MATERIAL Y METODOS": La técnica de estudio ha sido un grupo focal
con intercambio de la informacion mediante correo electrénico. Final-
mente la composicion fue de 10 estudiantes. No hubo liderazgo. Las cla-
sificaciones funcionaron como categorias cualitativas. "RESULTADOS y
DISCUSION": Se han seleccionado un aforismo y una frase corta para
cada uno de los cinco tipos. Por ejemplo “Dejar hablar a los datos” (afo-
rismo de tipo estadistico) ilustra la necesidad de hacer un primer analisis
descriptivo y visual antes de aplicar técnicas sofisticadas. Admite una in-
terpretacion semantica elevada. “La hipdtesis nula es siempre una igual-
dad" es el elemento nuclear de la estadistica frecuencialista y constituye
una frase corta. "El arte de la epidemiologia es la habilidad de obtener
respuestas razonables con datos imperfectos” es un aforismo de tipo
epidemiolégico que nos hace pensar en la substancia de esta ciencia.
“Los estudios de casos y controles no sirven para determinar tasas de in-
cidencia” ilustra las posibilidades metodoldgicas de los estudios de casos
y controles y es una frase corta epidemioldgica. El clasificar un aforismo
como epistemoldgico es una forma de redundancia puesto que todos
en cierta forma han de serlo. Reservamos este epigrafe para aquellos
que mostraran una mayor carga filosofica. “La investigacion cientifica
es una acto de rebelion intelectual” fue elegido como ejemplo de este
tipo."Thomas Bayes capto la importancia de desarrollar una teoria cuan-
titativa y exacta del razonamiento inductivo” no se puede considerar
un aforismo pero si una frase corta con densidad epistemoldgica. "Un
orador no nace, se hace" es un aforismo de difusion cientifica que nos
hace pensar en la necesidad ejercitar la palabra y la diccion por parte del
comunicador. "Las tablas de un original han de tener ldgica y orden” es
una frase corta de difusion cientifica que aconseja a la hora de escribir
este tipo de articulo. "Yo soy un rehén de mis intervalos de confianza"
es un aforismo pragmatico que ennoblece la lucha contra la imprecision
en la bioestadistica. "En una presentacion oral es importante repartir la
mirada" nos ayuda en nuestras exposiciones en forma de frase corta de
tipo heuristico. "CONCLUSIONES": Este tipo de analisis 1° Ayuda al inves-
tigador a repasar y reforzar contenidos adquiridos durante su formacion
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2° Permite al docente reflexionar sobre la frecuencia y el formato de los
elementos pedagogicos transmitidos (en el aula y en forma virtual) y 3°
Cede a la institucion un mecanismo de control de calidad.

P-226. DETERMINACION DE LA ACTIVIDAD CIENTIFICA BIO-
SANITARIA DE LAS INSTITUCIONES PUBLICAS SANITARIAS
DE JAEN

DOMINGUEZ ALMENDROS, S / LUCAS BUSTOS, P / LUQUE MARTI-
NEZ, FM / AMATE BALLESTEROS, MC / ZAFRA LOPEZ, F

DELEGACION FIBAO EN EL COMPLEJO HOSPITALARIO DE JAEN. AVD.
EJERCITO ESPANOL. N°10 23007

OBJETIVO: Determinar la actividad cientifica biosanitaria realizada en
la provincia de Jaén desde el afio 2003. METODOLOGIA: Se trata de un
estudio descriptivo. Se realiza una estadistica descriptiva de las princi-
pales variables y un analisis bivariante a nivel exploratorio. Se analizan
los proyectos de investigacion presentados a convocatorias publicas y
privadas, grupos PAIDI, articulos cientificos y encuestas de satisfaccion a
los usuarios de los servicios de gestion de la investigacion. RESULTADOS:
Durante los 7 aflos comprendidos entre 2003 y 2009 se han presentado
un total de 208 solicitudes a convocatorias de ayuda a la investigacion
en la provincia de Jaén. Se ha producido un incremento de solicitudes
presentadas durante estos afios, pasando de 3 solicitudes presentadas en
el aflo 2003 a un total de 68 presentadas en el afio 2009. Del total de so-
licitudes presentadas a convocatorias de financiacion un 21,6% ha sido
concedidas (45 solicitudes) frente a un 78,4% que no ha sido concedida
(163 solicitudes). El 93,8 % de las solicitudes presentadas eran de tipo
individual (195) frente a un 6,3% que eran proyectos coordinados o mul-
ticentricos (13). En cuanto al organismo de financiacion de las convoca-
torias de ayuda a la investigacion el 96,1% corresponde a organismos
publicos frente a un 3,9% que corresponde a convocatorias de entidades
privadas. Del total de solicitudes presentadas el 59,6% corresponde a la
Consejeria de Salud, seguida de un 28,8% al Instituto de Salud Carlos
[y un 5,3% correspondientes a la Consejeria de Innovacion. EI 72,6%
de las solicitudes presentadas son lideradas por un hombre, frente a un
27,4% de mujeres, aumentado el porcentaje de mujeres cada afio, de los
cuales un 85,1% (177) corresponden a investigadores principales que
trabajan en un hospital. La promocion de la investigacion se ha incre-
mentado considerablemente durante los ultimos aflos también, sobre
todo en hospitales. CONCLUSIONES: El numero de proyectos de investi-
gacion presentados a convocatorias de ayudas se ha incrementado en los
ultimos afios considerablemente, incluso existiendo menos posibilidades
de financiacion debido a los recortes presupuestarios en investigacion.
Este aumento puede deberse a un incremento de la promociéon de la
investigacion realizada en los diferentes centros y servicios hospitalarios
del entorno de la fundacion FIBAO en Jaén.

P-227. PUBLICACIONES CIENTIFICAS EN PROTECCION DE
LA SALUD, UN RETO PARA EL FUTURO

ARQUES MATEOQS, MARIA DOLORES / MORENO CASTRO, FRANCIS-
CO JAVIER / PLAZA PINERO, LUISA

DISTRITO SANITARIO JEREZ COSTA NOROESTE JOSE LUIS DIEZ 14, JEREZ
DE LA FRONTERA . CADIZ

INTRODUCCION: En el ambito de trabajo de proteccion de la salud, que
abarca los campos de la Seguridad Alimentaria y Salud Ambiental, los



profesionales pertenecientes al Cuerpo Superior facultativo de Institu-
ciones sanitarias A-4 (Farmacéuticos y Veterinarios) y Técnicos de Salud
Ambiental, se vienen desarrollando estudios y proyectos de investigacion,
a partir de los cuales, se generan articulos y publicaciones, publicadas en
distintas revistas de interés. El Decreto 70/2008 de 26 de febrero, por el
que se regula entre otras la plantilla orgdnica y las funciones, del Cuerpo
Superior Facultativo de Instituciones Sanitarias de la Junta de Andalu-
cia, especialidades de Farmacia y Veterinaria, establece en su articulo 4.c,
actividades de formacion e investigacion, la participacion en las lineas
de investigacion que se desarrollen en el ambito de la Consejeria compe-
tente en materia de salud y del Servicio Andaluz de Salud. Como medida
de potenciacion y apoyo a las actividades de investigacion, el Acuerdo de
gestion que cada afio se establece con las unidades de proteccion de la
salud de cada Distrito | Area de Gestion Sanitaria, recoge expresamente
un capitulo dedicado a la Investigacion recopilando toda la informacion
relacionada con proyectos de investigacion, publicaciones y comunica-
ciones en Congresos en que participen los miembros de la Unidad de
Proteccion de la Salud. OBJETIVOS: Analizar la evolucidn desarrollada en
el campo de las publicaciones cientificas desde el afios 2006 hasta el afio
2009. MATERIAL Y METODOS: Acuerdos de gestion en Proteccion de la
Salud, de cada uno de los 33 Distritos | Areas de Gestion sanitaria, co-
rrespondiente a los afios 2007, 2008, 2009 y 2010. RESULTADOS: Durante
los cuatro afios analizados se han realizado en Protecciéon de la Salud un
total de 70 publicaciones, que se corresponde con 10 en el afio 2006, 16
en el 2007, 18 en el 2008 y 26 en el 2009. CONCLUSIONES: En Proteccion
de la Salud existe un gran potencial de fuentes y datos de interés sani-
tario que aun puede considerarse insuficientemente desarrollado por los
profesionales, de este importante campo de la Salud Publica. A pesar de
la escasez de publicaciones se observa un pequefo crecimiento afio tras
afno. Aunque existen factores que favorecen el desarrollo de actividades
de investigacion, tales como el Acuerdo de Gestidn, se deben desarrollar
nuevas estrategias que promuevan las publicaciones cientificas en Pro-
teccion de la Salud.

P-228. LINEAS DE INVESTIGACION EN PROTECCION DE
LA SALUD

PLAZA PINERO, L / MORENO CASTRO, FJ / ARQUES MATEO, MD

DISTRITO SANITARIO JEREZ-COSTA NOROESTE C/ JOSE LUIS DIEZ 14 -
11403 JEREZ DE LA FRONTERA - CADIZ

INTRODUCCION: El Decreto 70/2008 de 26 de Febrero regula la plan-
tilla organica y funciones del Cuerpo Superior Facultativo de Institu-
ciones Sanitarias de la Junta de Andalucia, especialidades Farmacia
y Veterinaria, establece la posibilidad de participar en las lineas de
investigacion que se desarrollen en el ambito de la Consejeria compe-
tente en materia de salud y del SAS. El ambito de trabajo en Proteccion
de la Salud se estructura en las areas de Seguridad Alimentaria, Salud
Ambiental y en Promocién de la Salud principalmente alimentacion
y nutricion en el entorno escolar. Las actividades de investigacion
y de formacion se potencian y apoyan en los Acuerdos de Gestion
que se establecen anualmente entre cada Distrito/Area de Gestion
y las Unidades de Proteccion de la Salud, en un capitulo dedicado
exclusivamente a la investigacion; el capitulo recopila la informacion
relacionada con los proyectos de investigacion, donde participen al-
gun miembro de la unidad. OBJETIVOS: Describir las propuestas de
investigacion desarrolladas el ambito de la Proteccion de la Salud,
Seguridad Alimentaria y Salud Ambiental y Promocion de la salud.
Material y métodos Revision de los Acuerdos de gestion en Protec-

cién de la Salud de todos los Distritos |/ Areas de Gestion sanitaria
desde el afo 2006 al 2010. Resultados En seguridad alimentaria se
han desarrollado 35 proyectos 8 Microbiologia Alimentaria 10 Micro-
biologia Predictiva. 4 Controles Oficiales. 8 Sistemas de Autocontrol.
3 Calidad, procesos. 1 Publicidad y etiquetado. 1 Bienestar Animal. En
Salud Ambiental se han desarrollado 16 proyectos 6 Agua de Con-
sumo Humano. 4 Sequridad quimica. 2 Legionella. 2 Contaminacion
Atmosférica. 1 Zoonosis. 1 Gestion Medioambiental. En Promocién de
la salud se han desarrollado 7 proyectos 7 Alimentacion y nutricion.
Conclusiones En cuanto a las lineas de investigacion predomina la
sequridad alimentaria con un 60 % de los proyectos, sequido de sa-
nidad ambiental con un 27,5 % y promocién de la salud con un 12,5
%. Dentro de las dreas que engloban los proyectos de investigacion,
la microbiologia alimentaria y predictiva y sistemas de autocontrol
conforman los principales campos de interés para la investigacion en
proteccion de la salud. A pesar del creciente interés que presenta en
Salud Publica los aspectos de relacionados con la Salud Ambiental,
los resultados indican la necesidad de potenciar lineas de investiga-
cion, ampliando el espectro a sobre areas del conocimiento, princi-
palmente las relacionadas con los riesgos emergentes.

P-229. UNIDAD DE INVESTIGACI()N DE LA DELEGACION
PROVINCIAL DE SALUD DE MALAGA: UN PROYECTO NOVE-
DOSO DENTRO DE LA ADMINISTRACION SANITARIA

RODRIGUEZ LOPEZ, BM / RODRIGUEZ IDIGORAS, MI / MEDINA CA-
LiZ, | / CALDERON DURAN, Al / MARTINEZ GONZALEZ, JL / LOREN-
ZO GARCIA, M / PENA ANDREU, JM / LOPEZ GARCIA, A / SANCHEZ-
GARRIDO ESCUDERO, R / GOMEZ MONTES, C

DELEGACION PROVINCIAL DE SALUD DE MALAGA UNIDAD DE INVESTI-
GACION PLANTA 5. DESPACHO 27 C/ CORDOBA N°4 (29001) MALAGA

INTRODUCCION En el afio 2000, desde la Delegacion Provincial de Salud
de Malaga se creo la Unidad de Investigacion y Calidad, dirigida a fomen-
tar las politicas de calidad sanitaria. Se impulso la formacion de un grupo
de investigacion con la finalidad de facilitar trabajos que aportaran crite-
rios cientificos a la planificacion/evaluacion sanitaria. OBJETIVO Afianzar
una unidad de investigacion estable desde la Delegacion Provincial de
Salud de Méalaga, que obtenga conocimientos sobre el nivel de salud de
la poblacion, servicios sanitarios de la provincia y nuevas tecnologias
en el campo de la salud, que puedan apoyar la toma de decisiones vy la
planificacion sanitaria. MATERIAL Y METODOS El inicio para la obtencion
de informacidn radica en la puesta en marcha del proceso investigador:
planteamiento de una hipotesis/pregunta sociosanitaria, proveniente de
un profesional del SSPA, Administracion, o de la propia Unidad; valo-
racion de la relevancia, pertinencia y factibilidad; busqueda y confor-
macion del equipo investigador; redaccion del proyecto, busqueda de
financiacion, ejecucion, y finalmente comunicacion de resultados, tanto
a la Administracion sanitaria como a la comunidad cientifica. RESULTA-
DOS - Unidad de Investigacion sita en la Delegacion Provincial de Salud
de Malaga, integrada en la Fundacion IMABIS y reconocida como grupo
PAIDI por la Consejeria de Economia, Innovacion y Ciencia (CTS524: In-
vestigacion y Planificacion en Salud) - Conformada por profesionales de
la Delegacion de Salud, Universidad, AP y AE, de toda la provincia: - 37
investigadores y 69 colaboradores (en todo el periodo) - 21 becarios (en
todo el periodo) - Lineas: Anticoagulacion; Telemedicina; Diabetes; Ciru-
gia ortopédica y traumatologia; Atencion temprana; Maltrato infantil;
Salud Mental; Autismo; Fibromialgia; Aparato Digestivo; Servicios/Ges-
tion sanitarios. - 18 proyectos de investigacion financiados. - Direccion
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de 5 tesis doctorales (mas 5 en desarrollo). - Participacion en 12 suficien-
cias investigadoras. - 78 aportaciones a congresos (66nacionales/12inter
nacionales) - 23 aportaciones a revistas (14nacionales/9internacionales)
CONCLUSIONES Investigar no solo debe contemplarse como parametro
de calidad, sino como algo a incluir en la cultura de los profesionales sa-
nitarios, no debiendo excluirse a las estructuras administrativas de dicho
objetivo, siendo esto el fundamento de la creacion de esta Unidad en la
base de la Administracion sanitaria e la provincia. El balance de la Unidad
de Investigacion de la Delegacion de Salud de Malaga en sus 10 afios de
existencia: - Ha generado conocimiento valido para la mejora/planifica-
cion de programas/politicas sanitarias. - Ha servido de plataforma para
profesionales con inquietudes investigadoras/académicas, - Ha formado
numerosos futuros investigadores de carrera.

P-230. EXITO EN EL ASESORAMIENTO M[ETODOLOGICO
A PROYECTOS DE INVESTIGACION EN EL AMBITO DE LA
FUNDACION PUBLICA ANDALUZA PARA LA INVESTIGACION
BIOSANITARIA DE ANDALUCIA ORIENTAL - ALEJANDRO
OTERO (FIBAO)

BIEL GLEESON, S / RODRIGUEZ GARCIA, V / EXPOSITO RUIZ, M / GARRIDO
FERNANDEZ, P / GONZALEZ RAMIREZ, A / DOMINGUEZ ALMENDROS, S
FUNDACION PUBLICA ANDALUZA PARA LA INVESTIGACION BIOSANITA-
RIA DE ANDALUCIA ORIENTAL-ALEJANDRO QTERO (FIBAQ)

OBJETIVOS: Se pretende analizar la tasa de éxito de los asesoramientos
metodoldgicos a proyectos de investigacion mediante su relacion con
el porcentaje de proyectos aprobados tras la resolucion de cada con-
vocatoria entre los afios 2006 y 2008. MATERIAL Y METODOS: Se trata
de un estudio descriptivo de todos los proyectos solicitados a través de
FIBAO durante el periodo 2006-2008. De ellos se recogen las causas de
denegacion argumentadas por las propias instituciones convocantes:
Importancia del tema/objetivos/metodologia/presupuesto/experiencia
del equipo investigador. Los proyectos denegados y sus causas fueron
obtenidos a partir de la base de datos del Area de Gestion de la Investi-
gacion y Transferencia de FIBAO. Se han eliminado los proyectos desti-
nados a financiar infraestructuras o ayudas de formacion. Se calcularon
frecuencias absolutas y relativas y medianas y percentiles. RESULTADOS:
El numero total de proyectos presentados a convocatorias publicas du-
rante el periodo 2006-2008 fue de 781. De estos proyectos se aprobaron
438, es decir un 56.08% del total. Un 52,2% del total de los que se apro-
baron fueron asesorados metodologicamente en el 2006. El porcentaje
aumenta durante los afios posteriores de estudio, llegando a alcanzar
una tasa de éxito del 65.9%. Estos datos se obtienen de la observacion de
las dos unicas entidades convocantes que se repiten durante el periodo
de estudio: Consejeria de Salud e Instituto de Salud Carlos Ill. CONCLU-
SION: El porcentaje de éxito de los proyectos aprobados en funcion de
los asesorados metodologicamente durante el periodo de estudio se ve
incrementado, por tanto parece que los asesoramientos son uno de los
factores que influyen en la aceptacion del proyecto.

P-231. RESULTADOS “PRE Y POST” PRIORIZACION EN
ATENCION PRIMARIA Y PARTICIPACION DE MUJERES EN
DIFERENTES CONVOCATORIAS EN EL AMBITO DE LA FUN-
DACION PUBLICA ANDALUZA PARA LA INVESTIGACION
BIOSANITARIA DE ANDALUCIA ORIENTAL - ALEJANDRO
OTERO (FIBAO)

BIEL GLEESON, S / RODRIGUEZ GARCIA, V [ EXPOSITO RUIZ, M /
MARTINEZ VALERO, C / GUALDA RIVAS, J / GALVAN ESPINOSA, J /
LUCAS BUSTOS, P / ALVAREZ ARANEGA, P
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FUNDACION PUBLICA DE ANDALUCIA PARA LA INVESTIGACION BIOSANI-
TARIA DE ANDALUCIA ORIENTAL-ALEJANDRO OTERO (FIBAO)

OBJETIVO: Describir el impacto de priorizacion de las ayudas de finan-
ciacion publica a proyectos de investigacion en el ambito de atencion
primaria y seguin género. MATERIAL Y METODOS: Disefio transversal en
el que se describe la evolucion de proyectos presentados a financiacion
en FIBAO entre 2006-2009. La informacion se extrae de la base de datos
del Area de Gestion de Proyectos y Transferencia de FIBAQ. Las variables
de los proyectos solicitados en el periodo de estudio fueron: agencia fi-
nanciadora, aflo convocatoria, centro del investigador, sexo y concesion.
Teniendo en cuenta las prioridades de cada agencia segun afio de convo-
catoria, prioridad a la investigacion en Atencion Primaria y prioridad en
participacion de mujeres, se calcularon frecuencias absolutas v relativas
haciendo segmentaciones por afio segun la necesidad. RESULTADOS: Al
analizar la prioridad "Atencion Primaria” (AP) se observa que solo una
entidad, Consejeria de Salud (convocatoria Proyectos de Investigacion
en Ciencias de la Salud), presenta dicha priorizacion a partir del 2008.
El porcentaje de proyectos presentados a esta convocatoria, donde al
menos el 50% de los componentes son de AP, en el periodo en el que
esta circunstancia no era prioritaria es de 1,7% frente al 2,3% cuan-
do AP es prioritaria. No hay diferencias estadisticamente significativas
(p=0,2587) pero si se resalta el aumento en porcentaje. A pesar de esto
se observa mayor concesion a proyectos de AP en afios donde no es
prioritario que posteriormente. En cuanto a la prioridad “participacion
de mujeres" la priorizacion se ha realizado escalonadamente a partir del
2007, iniciandose por parte de la Consejeria de Innovacion (proyectos
Excelencia), en 2008 se sumd a esta prioridad el Instituto de Salud Carlos
Il (Accion Estratégica en Salud) y por ultimo, 2009, el Plan Nacional de
Investigacion (proyectos I+D+i). Se observa que a partir de 2007 se ha
ido incrementando la participacion de mujeres investigadoras en las di-
ferentes convocatorias. En general se conceden el 20% de los proyectos
en los que ser mujer es prioritario, en contraste con el 24.5% en afios
en los que no era prioritario. CONCLUSION: Se observa un aumento en
cantidad de proyectos solicitados tras la aparicion de las priorizaciones,
a pesar de ello esto no es causa Unica ni suficiente para que se aumente
la cantidad de proyectos concedidos. Se entiende que hay otros factores
que priman para la financiacion, como podrian ser: calidad de los pro-
yectos, experiencia del equipo investigador,... que deberian ser estudiados
posteriormente.

P-232. INNOVACIONES EN LA GESTION DE MEDICAMEN-
TOS TRAS LA IMPLEMENTACION DE PACTOS DE CONSU-
MOS EN UN HOSPITAL GENERAL

QUINTERO PICHARDO, E /| CORONADO VAZQUEZ, V / PALOMO GIL,
S / PINO MOYA, E / LAGUNA BARNES, S / PALACIOS MARTIN, R /
GARCIA BARRON, J / PEREA SANTOS, JA / LOPEZ NAVARRO, L /
ASUERO MANTERO, M

HOSPITAL GENERAL DE RIOTINTO. AGS NORTE DE HUELVA C/ LA ESQUILA,
521660 MINAS DE RIOTINTO (HUELVA)

OBJETIVO: Valorar el cumplimiento de pactos de consumos de medica-
mentos tras la introduccion de innovaciones para la gestion de los mis-
mos. MATERIAL Y METODO: El Contrato Programa del hospital establece
entre objetivos comunes para las Unidades de Gestion Clinica(UGCs) la
elaboracion de pactos de consumo de medicamentos. La no disponibili-
dad de prescripcion individualizada en el hospital dificulta imputacion
exacta de consumos en UGCs donde coexisten permanentemente distin-
tas especialidades, y/o en aquellas donde se ingresan enfermos ectopi-



cos. Disefio: Estudio prospectivo de seguimiento. Periodo estudio: Enero-
Junio 2010. Variables: -Dependiente: Tasa de variacion media mensual
(TVMM). Se corresponde con la desviacion total del pacto respecto al
acumulado. Se agrupan 31 UGCs en unidades hospitalizacién-cuidados
criticos(11), quirtrgicas(2), Consultas externas(CE)(10), servicios gene-
rales(2) y hospital de dia(HD) unidades oncoldgicas(3) y no oncologi-
cas(3). -Independiente: Intervencion: Gestion innovadora en asignacion
de costes a UGCs. Para elaborar pacto, se analiza mediante aplicacion
informatica historico de consumo de cuatro afios (Enero 2006-Diciembre
2009), se obtiene media aritmética y se realiza estimacion, estableciendo
revisiones periddicas por posibles desviaciones al alza/baja. Atendiendo a
resultados, se incluyen innovaciones en bloque quirurgico y plantas con
ectopicos, imputando prescripciones a UGCs a la que pertenece pres-
criptor. Dichas prescripciones se detectan por farmacéuticos mediante
validacion de peticiones de medicamentos por stock en planta. Como
innovacion tras evaluacion, se imputan manualmente: - Prescripciones
medicamentos especial control a unidad peticionaria. - Medicamentos
especificos del bloque quirtrgico a cada UGC que los utiliza, no rea-
lizando revision del pacto, sino restringiendo mediante implantacion
estricta de protocolo el uso de un medicamento concreto de nueva in-
clusion y elevado coste que provoca la desviacion al alza. -Se crea uni-
dad de hospitalizacion, sin ubicacion fisica, de hematologia, pues todos
los enfermos son ectdpicos de otras UCs Asimismo, se incluyen en esta
unidad todas las prescripciones de enfermos hematoldgicos ingresa-
dos en Urgencias. RESULTADOS Valoracion cumplimiento: 11 Unidades
de hospitalizacion:TVMM:-25,69%. 2 UGC quirurgicas:TVMM: +8,45%.
10 Consultas externas:TVMM:-49,71%. 3 UGC HD Oncoldégicos:TVMM:
-35,000%. 2 UGC Servicios Generales:TVMM:-8,42%. 3 UGC HD No
Oncolégicos: TVMM:-17,39%. Desviacion total: 25,77% por debajo de lo
estimado, con ligera desviacion del bloque quirurgico. CONCLUSIONES
12Se percibe cumplimiento e interés gradual en la consecucién del obje-
tivo pactado, revisando consumos de manera estricta, hecho que si bien
antes se producia periodicamente, ha pasado a ser de forma continua.
2:Esto se traduce, teniendo en cuenta falta prescripcion individualizada,
en mayor control y repercusion en uso racional y seguro de los medica-
mentos, asi como un mayor ajuste al presupuesto adjudicado. CONFLIC-
TO DE INTERESES: no existen.

P-233. LA DIMENSION ECON(')MICA'EN LA MEMORIA DE
SOSTENIBILIDAD EN UN HOSPITAL PUBLICO

VALOR GONZALEZ, AB / NAVARRO ESPIGARES, JL / HERNADEZ TO-
RRES, E / PADIAL ORTIZ, MA

HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DE LAS NIEVES. AVDA FUERZAS AR-
MADAS, N°2. 18014 GRANADA.

La Responsabilidad Social Corporativa (RSC) incluye un triple compromi-
S0, economico, social y medioambiental. En Europa, donde la mayoria de
los sistemas sanitarios incorporan un significativo componente publico,
el numero de hospitales comprometidos con la RSC es extremadamente
reducido. En 2008 la base de datos de la Global Reporting Initiative (GRI)
recogia sélo cinco organizaciones en el sector de servicios sanitarios. El
Hospital Universitario Virgen de las Nieves (HUVN) es el unico hospital
que desde 2004 publica reqularmente una Memoria de Sostenibilidad
(MS) respetando los principios e indicadores de la guia GRI. Aunque la
principal novedad que incorporan las MS es la integracion de las dimen-
siones social y medioambiental en las tradicionales memorias econdmi-
cas, la toma de conciencia por parte de las organizaciones de que su
objetivo social se apoya en una gestion responsable de los recursos es
fundamental para abordar de forma adecuada las actuaciones en los

ambitos social y ambiental. MATERIAL Y METODOS: Los indicadores de
actuacion recogidos en el bloque econémico de la MS tienen por objeto
medir y cuantificar el impacto econdmico y social de las actuaciones im-
plementadas en el desarrollo de la actividad asistencial. Los indicadores
incluidos en el bloque economico de la MS se agrupan segun los diferen-
tes grupos de interés con los que el HUVN interrelaciona en el desarrollo
de sus funciones: 1. La organizacion a la que pertenecemos, el Servicio
Andaluz de Salud (gestion, presupuestaria, gestion clinica, autofinancia-
cion); 2. Los usuarios del hospital (capacidad de atraccion); 3. Los pro-
fesionales (atraccion territorial, organizaciones intensivas en factor tra-
bajo, formacion y capital humano, beneficios sociales, conciliacion de la
vida familiar y la actividad profesional); 4. Los proveedores (el hospital un
agente economico nacional);y 5. La sociedad en su conjunto (generacion
de empleo, rentas salariales generadas, rentas ahorradas, contribucion a
la hacienda publica, valor econdmico de la reduccion de emisiones con-
taminantes). CONCLUSIONES: Del bloque econdmico de la MS del HVN se
deducen dos conclusiones fundamentales. En primer lugar, que lo econd-
mico es de vital importancia en el abordaje de la sostenibilidad, la gestion
responsable de los recursos econdmicos no es una cuestion baladi dado
el notable impacto que tiene en todos los grupos de interés. En sequndo
lugar, el énfasis esta en medir lo que se hace para saber en qué medida
estamos reforzando la sostenibilidad del sistema sanitario publico.

P-234. ANALISIS POR ATRIBUTOS DE LOS GRUPOS DE INTE-
RES DE LA AGENCIA DE CALIDAD SANITARIA DE ANDALUCIA

CASAS DELGADO, M / REYES ALCAZAR, V [ TORRES OLIVERA, A

AGENCIA DE CALIDAD SANITARIA DE ANDALUCIA C/ AUGUSTO PEYRE
N°1 EDIFICIO OLALLA - 32 PLANTA 41020 SEVILLA

OBJETIVOS: El objetivo del trabajo es la categorizacion por dos méto-
dos distintos de los grupos de interés de la Agencia de Calidad Sanita-
ria de Andalucia. Esta categorizacion tiene como finalidad mejorar las
futuras relaciones entre la organizacion y estos grupos, ser mas agiles
en la deteccion de sus expectativas y necesidades y proporcionar me-
jores servicios. MATERIAL Y METODOS: Los grupos de interés han sido
categorizados cualitativamente segun dos métodos distintos: - Matriz
de dos atributos: influencia e importancia. Para la ponderacion se uti-
lizaron cuatro niveles posibles: (1) Influencia o Importancia Desconoci-
da, (2) Influencia o Importancia Pequefia o nula, (3) Cierta Influencia o
Importancia, (4) Influencia o Importancia Significativa. - Categorizacion
segun tres atributos: Legitimidad, Poder y Urgencia, bajo la concepcion
del "Stakeholder Salience Model" El nivel de cada cualidad fue evaluado
otorgando una puntuacion del 1 al 5, segun el tipo de relacion que tu-
vieran con la Agencia: 5 (muy alto), 4 (alto), 3 (moderado), 2 (bajo), y 1
(muy bajo). Con el anlisis de estos datos se identificaron 8 tipologias
de grupos de interés: (1) Definitivos, (2) Dominantes, (3) Peligrosos, (4)
Dependientes, (5) Inactivos (6) Discrecionales, (7) Demandantes y (8) No
grupo de interés. RESULTADOS: Los diversos métodos de categorizacion
permitieron clasificar a los grupos de interés en diversas categorias o
grupos segun los atributos analizados. Aquellos grupos de interés inclui-
dos en la categoria con mayor influencia e importancia se corresponden,
en su mayoria, con aquéllos que se clasificaron como grupos de interés
definitivos para la Agencia: el Patronato, la estructura directiva de la or-
ganizacion, la Consejeria de Salud, el SAS, los organismos fiscalizadores
y la OMS. En diversas categorias y grupos se encuentran: los profesio-
nales de la Agencia, los ciudadanos, los usuarios de las redes sociales,
los grupos cientifico-profesionales, los financiadores de investigacion,
los medios de comunicacidon, otras agencias de calidad y acreditacion,
los organismos fiscalizadores vy las organizaciones sanitarias regionales.
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Por ultimo, aquel grupo con menor influencia e importancia, clasificado
a su vez, como no grupo de interés corresponde a los proveedores. CON-
CLUSIONES: La categorizacion de los grupos de interés de la Agencia de
Calidad Sanitaria de Andalucia descrita supone para la organizacion un
elemento de importancia, ya que es necesario tener un profundo conoci-
miento sobre los grupos relevantes para poder cumplir con sus expecta-
tivas y mejorar los procesos de decision de la organizacion.

P-235. INVESTIGACION CIENTIFICA... PREPARADOS, LIS-
TOS, YAAA??! ESTUDIO DESCRIPTIVO DEL PERSONAL SA-
NITARIO DEL H.A.R. DE UTRERA

PUERTAS SORIA, A.M. / GIL , R. / TRAVERSO MAQUEDA, F. / MO-
RENO FONSECA, R

H.A.R. DE UTRERA. AVD. BRIGADAS INTERNACIONALES S/N 41710 UTRE-
RA (SEVILLA)

OBJETIVO: Describir la preparacion del personal sanitario del HAR. de
Utrera para emprender una investigacion cientifica. MATERIAL Y METO-
DO: Realizamos un estudio descriptivo transversal que abarca al 509% del
personal fijo del hospital haciendo un muestreo estratificado aleatorio.
Empleamos una encuesta de 10 items con respuestas de SI-NO valorando
diferentes cuestiones sobre preparacion y formacion para iniciar un pro-
yecto de investigacion. La muestra se configuré con un total de73 tra-
bajadores, de los cuales son un 38 % facultativos, un 22 % diplomados,
un 14 % técnicos superiores y un 26 % T.C.A.E. RESULTADOS Los datos
obtenidos son : ¢Crees que es necesaria la investigacion en nuestra labor
asistencial? El 92% cree que si. ¢Tienes alguna formacion en investiga-
cion? Han afirmado que si un 769% de facultativos, 75% de diplomados,
70% de técnicos superiores y el 37% de los T.CAE. ¢ Crees que cuentas
con la suficiente formacion para emprender un estudio de investigacion?
Creen que si el 29% de los facultativos, el 38% de los diplomados v el
20 % de los técnicos superiores. ¢Has realizado algun estudio de inves-
tigacion? Si lo han realizado el 68% de los facultativos, el 25% de los
diplomados, el 20 % de los técnicos superiores y el 21% de los T.CA.E.
¢Conoces las revistas de alto impacto? Un 25% de los facultativos , un
25% de los diplomados, un 90% de los técnicos superiores y un 78%
de los T.CA.E responden que no. iCrees que puedes hacer una optima
busqueda bibliografica y de patentes? Dicen no saber hacerlo el 43% de
facultativos, el 50% de diplomados, el 60% de técnicos superiores y el
420 de T.C.A.E. i Conoces la Fundacion Progreso y Salud? Sélo la conocen
el 29% de facultativos, el 56% de diplomados, el 30 % de técnicos supe-
riores y el 32% de T.CA.E. ;Conoces el Programa Andaluz de Desarrollo
del Capital Humano Investigador en Salud? Tan sélo lo conocen el 11%
de los facultativos, el 25% de los diplomados, y el 26% de los T.CAE..
CONCLUSIONES: Para la gran mayoria del personal sanitario de nuestro
hospital la investigacion es necesaria aunque cree no estar lo suficiente-
mente formados para ello. Aunque un alto porcentaje ha realizado algun
estudio de investigacion, nos llama la atencién que reconocen no saber
realizar una dptima busqueda bibliogréfica. Es destacable el alto porcen-
taje de diplomados que conoce la Fundacion Progreso y Salud asi como
el programa mencionado

P-236. ANALISIS DESCRIPTIVO DE LOS ENSAYOS CLiNI-
COS REALIZADOS EN LA UNIDAD DE FASE I/1l DEL HUVR
(2005-2010)

ROSSO FERNANDEZ, C. / CERVERA BARAJAS, A. /| GONZALEZ SO-
BRINO, M: D. / MAIQUEZ ASUERO, M= P. [ CASTILLO FERRANDO, J.R.
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UNIDAD DE ENSAYQS CLINICOS FASE | 'Y II. HOSPITAL GENERAL 1¢ PLAN-
TA NORTE HAB 132 HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DEL ROCIO AVD.
MANUEL SIUROT S/N 41013 SEVILLA

OBJETIVOS: EI numero de ensayos clinicos que se realizan en la Unidad
de Ensayos Clinicos Fase | y II, han ido aumentado en estos ultimos cinco
afios. Este aumento puede ser un indicador para plantearnos una nece-
sidad en la mejora de la calidad de la investigacion clinica en Andalucia.
Con este analisis queremos profundizar y desglosar el trabajo desarrolla-
do en la Unidad de Ensayos Clinicos Fase | y Il del Hospital Universitario
Virgen del Rocio durante los cinco afios desde su creacion. Para ello, nos
planteamos describir: - El nimero de ensayos clinicos fase I- Ill, reali-
zados en la Unidad. - Las especialidades médicas que han desarrollado
estos estudios y patologias tratadas. - El numero de pacientes/sujetos
sanos que han participado en los mismos. - El nimero total de visitas
realizadas. - El nimero de abandonos y razones de los mismos. MATERIAL
Y METODO: Se ha realizado un estudio descriptivo de los ensayos clini-
cos fase I-1ll realizados en la unidad desde junio 2005 hasta junio 2010.
En el analisis se incluyen ensayos en fases avanzadas con disefio fase I.
De cada ensayo realizado, se recogieron: fase de desarrollo, patologias
tratadas, especialidades médicas implicadas, nimero de sujetos sanos/
pacientes, numero de visitas y razones para el abandono. RESULTADOS:
Se analizaron un total de 34 ensayos clinicos de los cuales 11 fueron fase
, 8 fase Il y 15 fase Ill. La especialidad que mas ha colaborado ha sido
Oncologia médica con un total de 8 ensayos clinicos. El numero total de
sujetos sanos/pacientes que han participando en los ensayos clinicos ha
sido de 127, de los cuales el 22% (N=28) fueron fallos de screening. El
numero total de visitas que se realizaron fue de 1,229 visitas a lo largo
de estos 5 afos. El numero de sujetos sanos/pacientes que abandonaron
el estudio, y que fueron screening positivo, fue de 63,6 % (N=63) debi-
do a: - progreso de la enfermedad como causa principal con un 34,3%
(N= 34) § acontecimientos adversos con 18,2% (N= 18) - decision del
paciente 4% (N=4) - decision del promotor con 2% (N=2) § decision del
investigador principal 2% (N=2) § remision total de la enfermedad 2%
(N=2) - pérdida de follow up 1%. (N=1) CONCLUSIONES: - El numero de
ensayos clinicos en sus estadios mas precoces ha ido aumentando a lo
largo de estos afos en la unidad de ensayos clinicos. - Oncologia médica
es la especialidad que mas ensayos clinicos lleva a cabo en fases iniciales.
- El progreso de la enfermedad, fue la causa mas comun de salida del
ensayo. - Por el gran numero de visitas que se han realizado se puede
deducir la gran carga de trabajo que conllevan los ensayos clinicos.

P-237. VIGILANCIA DE LA SEGURIDAD DE MEDICAMENTOS
EN INVESTIGACION EN TERAPIAS AVANZADAS

PEREZ BLANCO, V / CARDESA GIL, A / JIMENEZ MARTIN, CM /
CASTILLO FERRANDO, JR / CARMONA SANCHEZ, G / CUENDE ME-
LERO, N

INICIATIVA ANDALUZA EN TERAPIAS AVANZADAS. SERVICIO ANDALUZ
DE SALUD. C/ MAESE RODRIGO, Ne 1, 1¢ 1ZQ. 41001 SEVILLA (ESPANA)

OBJETIVO: Realizar un andlisis descriptivo de las notificaciones de acon-
tecimientos adversos graves (AAG) y de reacciones adversas graves (RAG),
derivadas de la realizacion de ensayos clinicos en los que la Iniciativa An-
daluza en Terapias Avanzadas (IATA) actua de promotor. METODOLOGIA:
Segun el RD 223/2004 de ensayos clinicos, AAG es cualquier incidencia
perjudicial para la salud de un sujeto, aunque no tenga relacion causal
con un medicamento, que produzca muerte, hospitalizacion, amenace
la vida o produzca invalidez. RAG seria cualquier AAG relacionado con



la administracion del medicamento en investigacion. De acuerdo con la
legislacion vigente y con las Normas de Buena Practica Clinica, tras reci-
bir las notificaciones, la IATA procede a su revision, valoracion, registro y
envio a los Comités de Etica de los centros implicados, al Comité Autono-
mico de Etica y al Centro Andaluz de Farmacovigilancia. En los casos de
RAG, ésta se notifica ademas a la Agencia Espafiola de Medicamentos y
Productos Sanitarios. Finalmente, se valora la posible implementacion de
nuevas acciones para preservar la seguridad de los pacientes reclutados.
RESULTADOS: Las notificaciones descritas en este trabajo corresponden
a tres ensayos: "Regeneracion celular en el sindrome de isquemia cronica
critica de miembros inferiores en diabéticos." Estudio piloto con células
mononucleadas que comenzo en enero de 2008 y durd 15 meses. De un
total de 20 pacientes reclutados, se notificaron 13 AAG en 8 pacientes
(40%). No se notifico ninguna RAG. "Angiogénesis con células mono-
nucleadas de médula dsea autologa en diabéticos con isquemia cronica
critica de miembros inferiores." Estudio multicéntrico que lleva recluta-
dos 50 pacientes en 13 meses. Se han notificado 21 AAG en 10 pacientes
(20%). No se ha notificado ninguna RAG. “Células mesenquimales de
tejido adiposo como terapia de regeneracion celular en el sindrome de
isquemia cronica critica de miembros inferiores en diabéticos”. Durante 4
meses, en 9 pacientes reclutados, se han notificado 5 AAG en 4 pacientes
(44,4%). De los 5 AAG, 2 han sido considerados RAG al valorarse como
probable-segura la relacion infusion del medicamento- acontecimiento
adverso. En un caso hubo recuperacion sin secuelas y en otro con secue-
las. Ante estos casos, se procedio a la interrupcion del reclutamiento y a
la modificacion del método de infusion. CONCLUSIONES: La mayoria de
los acontecimientos son hospitalizaciones debidas a la complejidad de
estos pacientes y no estan relacionados con la terapia celular. La inciden-
cia de RAG ha sido minima y en ningun caso el desenlace fue un éxito.

P-238 EVALUACION DEL ESTADO NUTRICIONAL Y HABITOS
ALIMENTARIOS DE UN GRUPO DE MUJERES EN EDAD PERI
Y MENOPAUSICA

RODRIGUEZ MESA, NOEMi / FERNANDEZ MARTINEZ, MARIA DEL
MAR / APARICIO GARCIA-MOLINA, VIRGINIA / PORRES FOULQUIE,
JESUS MARIA / VALERO GLORIA, URBANO / GONZALEZ CRISTINA,
SANCHEZ | GONZALEZ JUAN, LLOPIS / LOPEZ LUCIA, BUSTOS /
ALONSO M: ESTHER, MOLINA / RAMIREZ PILAR, ARANDA

FACULTAD DE FARMACIA. DEPARTAMENTO DE FISIOLOGIA. UNIVERSIDAD
DE GRANADA CAMPUS UNIVERSITARIO DE CARTUJA. CP.18071 GRANADA

ANTECEDENTES/OBJETIVOS: En mujeres menopausicas se modifica el
estado nutricional debido fundamentalmente a tres hechos: cambios
endocrinos, menor actividad fisica y modificacion de los habitos alimen-
tarios. Por todo ello las recomendaciones nutricionales deben adaptarse
a estos cambios a fin de mantener el estado de salud. El objetivo de este
trabajo es la evaluacion nutricional de un colectivo de mujeres periy me-
nopausicas que forman parte de un proyecto de intervencion financiado
por la Conserjeria de Salud de la Junta de Andalucia: "Evaluacion de los
habitos de salud y calidad de vida de mujeres peri y menopausicas tras
un programa de intervencion educativa multidisciplinar” (PI-0339/2008).
MATERIAL/METODO: Estudio descriptivo transversal. Se estudian 70 mu-
jeres con edades entre 45-65 afios. Se realiza valoracion del estado nutri-
cional con medidas de talla, peso, indice de masa corporal (IMC) (InBody
R-20), perimetro de cintura y densidad mineral 6sea (Cuba Clinical). Se
valora ingesta nutricional mediante Recordatorio 48h vy frecuencia de
consumo de alimentos. Los datos obtenidos se analizaron en el programa
AYS44. Para definir riesgo de ingestas inadecuadas se establecieron los
valores de <2/3IR (Riesgo moderado) e <1/3IR (Riesgo elevado). El ana-

lisis descriptivo se realizd con SPSSv17. Se aplico el test t de Student y
correlaciones con el indice de Pearson. RESULTADOS: El IMC medio para
el grupo es de 30,59Kg/m2 (Obesidad tipo I). La ingesta energética media
es de 1478 + 324,6kcal/dia. Un 44% de la energia proviene de los gluci-
dos, 19% de las proteinasy el 37% de las grasas. La ingesta de vitaminas
y minerales se encuentran, en general, dentro de las recomendaciones,
excepto para el Zn (47%IR), Vitamina D (87%IR) y Vitamina E (93%IR). En
cuanto al Calcio, un 31% no cubre los requerimientos. CONCLUSIONES:
Existe una cierta desviacion en la ingesta de macronutrientes y micronu-
trientes respecto a las IR, lo que puede ser debido a habitos alimentarios
inadecuados. Estas alteraciones pueden afectar fundamentalmente a la
salud dsea y acelerar la aparicion de osteoporosis.
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E-1. VIVIA BIOTECH: EL USO DE MUESTRAS EX VIVO PARA UNA MEJOR TERAPEUTICA
Fernando Rodriguez de Fonseca
Vicepresidente Senior de Investigacion

VIVIA Biotech es una nueva compafiia de Biotecnologia que utiliza muestras frescas de pacientes con un triple objetivo:
desarrollo de nuevas indicaciones de farmacos existentes ("Reprofiling"), medicina personalizada u obtencion de biomarcadores
citémicos de enfermedad. VIVIA encuadra su investigacion en el ambito de "reprofiling”, que es la busqueda de nuevas
indicaciones terapéuticas, 0 nuevos usos, de farmacos existentes. El modelo "reprofiling" para descubrir nuevos tratamientos
es un modelo de biotecnologia moderno mas sequro y mas corto. La investigacion parte de farmacos ya aprobados para el
uso humano (fase Il en adelante), saltdndose las etapas de mayor riesgo de desarrollo (pre-clinica y fase I) que representan
la principal causa de fracaso del desarrollo farmacologico, pues solo 1 de cada 5.000 compuestos que se investigan llegan
a pasar fase I. Ademas, el resultado de la investigacion con farmacos existentes es un candidato a fase Il clinica o muy cerca
de la fase Il, acortando sustancialmente el tiempo de llegada al mercado del mismo de 15 a 3-5 afos.

El "Reprofiling" ha sido siempre el modo mas natural y efectivo de descubrir nuevos tratamientos. En torno al 509% de las
indicaciones de farmacos comercializados hoy en dia corresponden a nuevos usos (nuevas indicaciones) de estos medicamentos
(es decir, reprofiling), originalmente aprobados para el tratamiento de otras enfermedades. Estos descubrimientos se han
realizado tradicionalmente de forma puramente accidental o por investigaciones especificas sobre un farmaco en concreto.
Vivia pretende utilizar el potencial de la plataforma tecnoldgica ExviTech para escalar este modelo de éxito mediante un
proceso sistematico de busqueda de nuevos usos de farmacos directamente en muestras de pacientes, analizando en cada
muestra el efecto de aproximadamente 2.500 farmacos existentes y combinaciones en busqueda de posibles curas para las
enfermedades que investigamos. Este modelo se aplica también a la medicina personalizada, ya que hemos desarrollado
pruebas de eficacia ex vivo de los protocolos terapéuticos existentes para enfermedades hematologicas y autoinmunes.

Esta tecnologia puede suponer un gran avance en la seleccion de los farmacos para tratamientos de enfermedades con un
gran riesgo vital si fallan las primeras lineas de uso comun. Esta tecnologia seria para estas enfermedades lo que en su dia
supuso el antibiograma para la terapia antibiotica. EN la actualidad, VIVIA desarrolla proyectos en enfermedades como canceres
hematologicos, obesidad, diabetes o enfermedades autoinmunes en hospitales del SSPA, Catalufia, Madrid y Castilla y Leon.

Vivia Biotech

¢/ Santiago Grisolia, 2. Parque Cientifico de Madrid - 28760 Tres Cantos - Madrid
T.+34911293151-F +34983 44 07 87

admin@viviabiotech.com

www.viviabibiotech.com
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solutions

E-2. ANTIOXIDANTES NATURALES: DEL HUERTO A LA SALUD
Antonio Ramirez Fajardo
Director

El objetivo principal del presente proyecto es el disefio y elaboracion de diferentes platos saludables, equilibrados y con un
aporte extra de antioxidantes naturales, indicados para cubrir las necesidades emergentes del mercado.
El aumento de personas con factores de riesgo cardiovascular debido al ritmo de vida actual, estan provocando nuevas
necesidades en la poblacion. Nuestro objetivo es facilitar platos ya elaborados que sean nutricionalmente equilibrados y que
ademas contengan antioxidantes naturales beneficiosos para su salud, especialmente para prevenir las enfermedades
cardiovasculares.

Nuestro equipo comenzo a finales del 2008 investigando nuevos antioxidantes naturales que aportasen beneficios en la
prevencion de las enfermedades cardiovasculares, asi como la elaboracion de diferentes menus saludables que una vez
enriquecidos con el coctel de antioxidantes seran preparados a gran escala.

El proyecto cuenta con la colaboracion del Instituto de Nutricion y Tecnologia de los Alimentos
de Granada (INYTA), la Fundacion para la investigacion Biosanitaria de Andalucia Oriental (FIBAO) y la empresa LINDE, que
se encarga de la elaboracion de los platos.

Nuestro propdsito, una vez elaborados los menus enriquecidos , es comenzar antes de finales de afio con el estudio nutricional
en voluntarios con factores de riesgo cardiovascular, para cuantificar los beneficios afiadidos de nuestros platos enriquecidos
frente a los menus convencionales.

El desarrollo de estos platos preparados, representaran en este contexto, y desde nuestro punto de vista, el modelo vanguardista
mas avanzado, y potencialmente utilizable con fines terapéuticos y preventivos para la poblacion, que podria ser perfectamente
aplicable en los caterings de colegios, cuarteles y hospitales.

Biogolden Solutions

Avda. Cabo de Gata, 29. Despacho 5 - 04007 Almeria
T. +34-950 18 17 26 - F. +34-950 95 06 97
marketing@biogoldensolutions.com
www.biogoldensolutions.com
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E-3. DESARROLLOS DE ENSAYOS BIOANALITICOS PARA ENFERMEDADES INMUNOLOGICAS
Angel Cebolla Ramirez
Director Gerente

Biomedal S. L. es una empresa biotecnoldgica que tiene como mision desarrollar y comercializar tecnologias, servicios y
productos de aplicacion en investigacion, bioprocesos industriales y diagnostico. Biomedal ha demostrado ser una compafiia
altamente eficiente en la busqueda de aplicaciones comerciales a la investigacion basica, transformando el conocimiento
en producto.

Biomedal tiene la estrategia de concebir nuevas tecnologias de los hallazgos cientificos de sus colaboradores internos y
externos, no solo llevandolos a su proteccion intelectual, si el estudio de viabilidad técnica y econdmica asi lo aconseja, sino
que lo desarrolla hasta producto listo para comercializar, como forma mas efectiva de demostrar que una nueva tecnologia
merece la pena ser adquirida por sus clientes potenciales.

Biomedal se ha reorganizado empresarialmente en torno a dos grandes lineas de negocio:

BIOMEDAL LIFE SCIENCE

Linea dedicada a la busqueda de nuevos procedimientos y herramientas moleculares y celulares para la investigacion, diagnosis,
produccion y purificacion de material bioldgico a partir de microorganismos, lo que ha permitido el desarrollo de productos
(proteinas, reactivos, cepas microbianas y anticuerpos) adecuados para la ingenieria genética y reactivos para la creacion
de plataformas de produccion, deteccion, formulacion y modificacion de proteinas.

BIOMEDAL DIAGNOSTICS

Se centra actualmente en desarrollar y comercializar productos, reactivos y sistemas analiticos relacionados con la salud
humana y alimentaria, entre los que se encuentran:

- Sistemas de ultima generacion que permiten identificar con

exactitud la presencia de gluten en los alimentos (gama GLUTENTOX)

- Sistemas que permitan evaluar la calidad del aceite utilizado

en las frituras, permitiendo saber cuando debe ser cambiado (OLEQTEST)

- Identificacion de marcadores polipeptidicos de enfermedades inmunologicas.

Un caso de éxito:

DESARROLLO DE UN METODO ELISA PARA EL DIAGNOSTICO DE LA

HEPATITIS DE NOVO EN PACIENTES TRASPLANTADOS HEPATICOS

Se ha descrito la existencia de una nueva forma de rechazo a trasplantes de higado, la hepatitis de novo post-trasplante.
Aungue no se conocen los mecanismos que controlan su evolucion, se ha demostrado que se trata de una respuesta de tipo
alo-inmune contra un antigeno expresado en el érgano del donante, la Glutation-S-Transferasa T1 (GSTT1). Biomedal ha
desarrollado en colaboracion con el Servicio de Inmunologia y la Unidad de Trasplante Hepatico del HVR, un método ELISA
para la deteccidn rapida de anticuerpos anti-GSTT1 en suero humano, enfocado al diagndstico, pronostico de aparicion,
seguimiento y monitorizacion de condiciones patologicas asociadas a la hepatitis de novo post-trasplante. Este ensayo podria
aplicarse también a enfermos con otros érganos trasplantados (rifdn, corazon) y que sufren fendmenos de rechazo cuyo
origen no es identificado con las herramientas disponibles. El Kit ELISA anti-GSTT1 esté siendo utilizado con éxito por el
servicio de Inmunologia del HVR, el Hospital Clinico Universitario de Navarra, y también por centros de investigacion biomédica
internacionales, quedando reflejado en varias publicaciones y comunicaciones a congresos. Ademas esta siendo util para
detectar su posible asociacion en otros tipos de rechazo como en médula 6sea, rifon, transfusion sanguinea, etc.

Biomedal

Avda. Américo Vespucio, 5-4. 12 M-12 - 41092 Sevilla
T. +34-954 08 12 76 - F. +34-954 08 12 79
acebolla@biomedal.com - www.biomedal.com
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E-4. DE LA INVESTIGACION AL DESARROLLO EN NEOCODEX: INTENTANDO CUBRIR EL VACIO
ENTRE LA GENETICA Y LAS APLICACIONES CLIiNICA

Enrique Vazquez Tatay

Director general

NeoCodex cuenta con mas de 20.000 muestras bioldgicas con capacidades competitivas para realizar innovacion en sus tres
areas prioritarias: el riesgo cardiovascular, el envejecimiento y el cancer. Posteriormente se establecio una plataforma de
lectura de ADN de alto rendimiento que nos permite decodificar nuestro banco de ADN, estos datos pueden ser interpretados
utilizando técnicas y estrategias de descubrimiento relativamente convencionales como el abordaje de genes candidatos o
mediante las tecnologias computacionales propietarias que NeoCodex ha desarrollado con su equipo bioinformatico, HFCC,
identificando dianas terapéuticas que son invisibles cuando se aplican métodos convencionales. Esta cualidad es la gran
ventaja competitiva de la empresa en la fase de descubrimiento de nuevas dianas terapéuticas. Hasta aqui las inversiones
que han llevado a NeoCodex a tener un "pipeline’ exclusivo en Innovacion Biomédica para el descubrimiento de dianas
terapéuticas. A partir de ahora NeoCodex dirigira sus esfuerzos a la fase de Desarrollo de moléculas implementando modelos
preclinicos y clinicos para la busqueda de nuevos farmacos. Una vez establecido el método de screening adecuado para la
proteina diana procederemos a la identificacion de pro-farmacos ("hits") que puedan modificar la actividad de la proteina
en cuestion.

Neocodex

Avd. Charles Darwin, 6 Acceso A. Isla de la Cartuja - 41092 Sevilla
T. +34-95504 76 18 - F. +34-955 04 73 25

evt@neocodex.es

www.neocodex.com
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E-5. PRODUCCION SOSTENIBLE DE FARMACOS MEDIANTE LA PLATAFORMA FLYLIFE DE BIONATURIS
Juan José Infante
Director 1+D

El mercado de proteinas recombinantes para la salud mueve 80 mil millones de euros. Creciendo a un ritmo constante,
actualmente equivale a un 669% del mercado de biofarmacos y el 15% del mercado farmacéutico mundial. Sin embargo, solo
6 grandes compafiias fabricando 10 biofarmacos copan el 50% de dicho mercado y un total de 15 compafiias completan el
999% del mismo. El mercado actual no cubre la demanda de biofarmacos, dificultando la resolucion de muchos problemas
de salud publica. En la actualidad se esta produciendo un cambio de escenario en el sector, que apuesta por la deslocalizacion
de la I+D+i y la manufactura, asi como por plataformas alternativas de expresion de proteinas humanas para salud.

Bionaturis ha creado la FLYLIFE. Utilizamos el sistema de expresion baculovirico para producir principios activos, vacunas y
moléculas para diagnostico y saltamos a la produccion a nivel industrial mediante biofactorias linealmente escalables sin la
necesidad de fermentadores. En esta presentacion se comentaran los detalles del sistema de expresion y el pipeline de
Bionaturis, que incluye la produccion de biosimilares, vacunas de nueva generacion, anticuerpos y moléculas para diagnostico.
Con la construccion de una planta industrial en Jerez de la Frontera, Bionaturis pasara a convertirse proximamente en el
primer productor de proteinas recombinantes para salud de la region.

Bionaturis

Campus UPQ, Edificio 20. Ctra. Utrera Km 1 - 41013 Sevilla
T. +34-954 97 75 64 - F. +34-956 54 73 46
info@bionaturis.com

www.bionaturis.com
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E-6. LAIMAT, SOCIO DE LA SALUD
Gonzalo Prados Joya
Responsable de Proyectos

LAIMAT es una spin-off de la Universidad de Granada reconocida como Empresa Innovadora de Base Tecnoldgica (EIBT) por
la Asociacion Nacional de CEEls Esparioles (ANCES), asociacion que reune a los principales espacios tecnoldgicos e innovadores
espanoles.

LAIMAT centra su actividad en la investigacion y el desarrollo de una nueva tecnologia basada en el uso de sensores
electroquimicos para la deteccion de sustancias de interés en el campo de la salud alimentaria, toxicologia clinica,
medicina legal y forense. La aplicacion de estos nuevos sensores en el control de la sequridad alimentaria posibilita la
deteccion de alimentos adulterados o la cuantificacion de antibidticos y plaguicidas. Por otro lado, el consumo de drogas
de abuso es un problema de salud publica de dificil solucion ya que, actualmente, la determinacion de una droga se realiza
mediante técnicas cromatograficas y/o inmunoquimicas para confirmar o descartar la presencia de drogas resultando técnicas
muy costosas y laboriosas que requieren procesos de extraccion y purificacion, siendo ademas necesario un personal
especializado. Estos nuevos sensores ofrecen la posibilidad de realizar la determinacion in situ y sin necesidad de especialistas,
proporcionando un mayor margen de actuacion en casos de intoxicacion, sobredosis, control antidopaje, aduanas, etc.

En definitiva, estos nuevos sensores pueden revolucionar la quimica analitica ya que la optimizacion de esta tecnologia
permite obtener "sensores a la carta” con importantes ventajas competitivas:

- Técnica de facil manejo e instrumentacion sencilla
- Analisis rapidos y en tiempo real

- Sin necesidad de personal especializado

- Elevada especificidad y sensibilidad

- Portabilidad y posibilidad de analisis in situ

- Posibilidad de miniaturizacién y monitorizacion

- Bajo coste con respecto a las técnicas existentes

Para desarrollar todo su potencial, LAIMAT también proporciona servicios de |+D a empresas del sector biotecnoldgico, quimico
y farmacéutico, llevando a cabo proyectos de Investigacion y Desarrollo mediante la aportacion de su experiencia y conocimiento
en ciencias fisico-quimicas y tecnologias de los materiales. Algunos de los proyectos realizados para otras empresas son:

- Desarrollo y optimizacion de una disolucion de extraccion de gluten para su determinacion en alimentos

- Aumento de la solubilidad de un nuevo farmaco neuroprotector para ensayos de toxicidad

- Revalorizacion de subproductos agroalimentarios mediante la extraccion y aislamiento de sustancias bioactivas
de interés para la salud

- Estudios de estabilidad y microencapsulacion de distintos principios activos

- Desarrollo y caracterizacion de nuevos materiales inteligentes con propiedades auto-reparantes

Laimat

PTS, Efic. BIC -Granada Avenida de la Innovacion s/n - 18100 Armilla - Granada
T.+34 958 75 09 51

gprados@laimat.com

www.laimat.com
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E-7. TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION EN BIOMEDICINA: DE LOS DATOS MASIVOS DE
GENOMAS A LAS HERRAMIENTAS COLABORATIVAS PARA PROFESIONALES, Y TODO

EN CLOUD COMPUTING

Eduardo Pareja

Director General

La Investigacion, la asistencia y la docencia en Biomedicina se basan en el acceso a la informacion, en el adecuado manejo
de conocimiento y, hoy dia, en el trabajo colaborativo a través de Internet. En este nuevo escenario Era7, empresa de base
tecnoldgica cuyo modelo de negocio se basa en la investigacion continua y en el conocimiento experto de equipos
multidisciplinares, se centra en disefiar y desarrollar productos avanzados y servicios muy innovadores:

- Era7 Bioinformatics ofrece servicios de andlisis de datos de secuenciacion masiva de tipo NGS (Next Generation Sequencing).
Gracias a sus workflows de anotacion semiautomatica de genomas bacterianos, de analisis de transcriptomas y de otros
servicios especializados, Era7 es actualmente la empresa lider en Espafia en analisis de datos de secuenciacion masiva de
ADN. Esta actividad se basa en la investigacion de primer nivel internacional que de forma continua desarrolla Era7 habiendo
generado métodos propios de anotacion de genomas especialmente disefiados para las tecnologias
actuales asi como nuevos algoritmos de comparacion de secuencias de proteinas que detectan similitudes locales con
significado funcional que se escapan a los métodos estandar.

- Era7 Software ofrece servicios de software a medida pero con un gran valor afiadido ya que se basa en "Cloud Computing"
y otras tecnologias innovadoras como Berkeley DB XML (de Oracle).

- DoPlanning es una herramienta colaborativa a través de Internet disefiada y desarrollada por Era7 para profesionales de
biomedicina. Con un paradigma innovador, al basarse en un arbol que representa a la organizacion, permite compartir
proyectos, documentos, mensajes, eventos, enlaces e incluso referencias de PubMed que quedan asi convenientemente
asociados a las areas, proyectos o tareas que se definan. Basada en tecnologias innovadoras (Berkeley DB XML y Cloud
Computing) e incorporando incluso videoconferencia, Doplanning se ofrece con un modelo también innovador
conocido como SaaS (Software as a Service), que permite al cliente un acceso totalmente adaptado sin tener que realizar
una gran inversion inicial en la aplicacion sino alquilando su uso por meses.

- La Biomedicina estd demandando nuevos medios de expresion de conocimiento técnico y cientifico de forma atractiva y
visual a través de Internet y de los nuevos soportes multimedia. Era7 aporta a sus proyectos web y multimedia el valor de
su conocimiento experto en Biomedicina y en las nuevas tecnologias de la informacion y de la comunicacion a través de
Internet. Doctores en medicina y biologia supervisan estos proyectos que alnan las tecnologias mas actuales con la
creatividad y la rigurosidad cientifica.

Era 7

Avda. Innovacion 1, Parque Tecnologico de Ciencias de la Salud - 18100 Armilla - Granada
T.+34-958 2567 71

info@era7.com

www.era’.com
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E-8. DESCUBRIMIENTO Y DESARROLLO DE COMPUESTOS BIOACTIVOS PARA ALIMENTOS
FUNCIONALES Y NUTRACEUTICOS

Jesus Jiménez Lopez
Director General

Ingredientis Biotech es una compafia de biotecnologia dedicada al descubrimiento y desarrollo de nuevos compuestos
bioactivos para los mercados de alimentacion funcional, nutraceuticos y alimentos para uso médico. Nuestra principal area
de interés es la obesidad y las enfermedades asociadas a ella, enfermedad cardiovascular y sindrome metabdlico.

- La empresa estd ubicada en el Parque Tecnoldgico de Ciencias de la Salud de Granada y fue fundada en noviembre del afio
2008 por Jesus Jiménez, antiguo Director General de Puleva Biotech. La empresa esta compuesta en la actualidad por siete
personas, tres doctores, tres licenciados y un técnico de laboratorio.

- Nuestra empresa ha desarrollado una plataforma propia de descubrimiento y desarrollo de compuestos bioactivos que
consta de los siguientes elementos:

1. Libreria de productos naturales propia compuestos por mas de 3000 extractos naturales procedentes de alimentos, plantas
medicinales y microorganismos.

2. Plataforma de Screening propia que utiliza receptores intracelulares y factores de transcripcion cuya activacion esta
acoplada a sistemas luminiscentes. Hemos desarrollado ademas un sistema complementario de screening en el nematodo
Caenorhabditis elegans para obesidad y diabetes que nos permite acelerar los procesos de descubrimiento de compuestos
bioactivos

3. Sistema de "delivery" de compuestos bioactivos propio que consiste en la incorporacion de los compuestos bioactivos
en micro y nanoemulsiones.

- Nuestro Pipeline de productos se compone en la actualidad de 3 productos:

1. Ob-33: este producto estd destinado al control de peso ya la prevencion de la obesidad. Se trata de un producto que
actua en el intestino activando el receptor TGR5 lo que estimula la liberacion de GLP-1 y CCK incrementando con ello la
sensacion de saciedad y disminuyendo la sensacion de hambre. Se encuentra en la fase de investigacion preclinica.

2. SM-12: este producto esta destinado al tratamiento del sindrome metabdlico. Este producto tiene un efecto adipogénico
y antiinflamatorio. Actua sobre macrofagos inhibiendo la liberacidn de citoquinas proinflamatorias y acttia también sobre
el tejido adiposo inhibiendo la liberacion de adipoquinas proinnflamatorias y estimulando la adipogenesis a través de la
activacion parcial del receptor PPAR-GAMMA. No parece tener los efectos secundarios de otros agonistas de PPAR-
GAMMA al ser sélo un agonista parcial. Se encuentra en la fase de investigacion preclinica.

3. CV-24: este producto es un antiagregante plaquetario procedente de un alimento que tiene un potente efecto antiagregante
vivo a dosis moderadas. Se encuentra aun en fase de investigacion preclinica.

Nuestro interés radica en la busqueda de grupos de investigacion y clinicos que puedan colaborar con nosotros y acelerar
el desarrollo y puesta en el mercado de nuestros productos.

Ingredientis Biotech

Avda. de la Ilustracién 1 Edificio BIC P.T.S 18110 - Armilla - Granada
T. +34 958 7509 85

jesusjimenez@ingredientisbiotech.es

www.ingredientisbiotech.es
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E-9. SILENCIO SALUD
Ricardo Carrefio Alcalde
Responsable de Ventas

Desde hace afios el ruido se ha convertido en un factor contaminante, presente de forma constante en la mayoria de las
ciudades, suponiendo en la actualidad un grave problema con efectos fisioldgicos, econémicos y sociales. El ruido ha existido
desde la antigliedad, pero es a partir del siglo XIX, como consecuencia de la Revolucion Industrial, cuando comienza a aparecer
el problema de la contaminacion acustica urbana.

Dentro del ambito Sanitario, el ruido es una especial fuente de contaminacion acustica, en drea especificas, tanto de Centros
de Salud como de Hospitales. En dichas dreas el mantenimiento del silencio, resulta una cualidad ambiental absolutamente
necesaria para la recuperacion, tranquilidad y descanso de pacientes, asi como el correcto desempefio de las funciones de
los trabajadores.

Existen areas en las que resulta imprescindible mantener un estricto nivel de silencio, por el beneficio del paciente. Un ejemplo
de esas salas puede ser Neonatologia, donde permanecen ingresados los bebés prematuros y de bajo peso al nacer, para los
que el silencio es clave en su recuperacion. Otras dreas serian Salas de Espera, Consultas, Secciones de Urgencias, y las diversas
zonas de transito de visitas.

Otros ambitos serian el Educativo (colegios, universidades y otros centros de ensefianza), laborales (oficinas de trabajo, salas
etc).

Para eliminar el efecto del ruido en los entornos mencionados, el estado de la técnica comprende el uso de carteles informativos,
dispuestos en diferentes puntos de los lugares donde se requiere mantener el silencio, donde se recuerda, mediante mensajes
graficos o escritos, la necesidad de limitar el ruido. Es una solucion valida, pero no completamente satisfactoria (no visto o
simplemente ignorada).

Es por ello el objeto de la siguiente invencion. Dispositivo de deteccion y control de ruido.
- Capta el nivel sonoro del entorno del dispositivo.

- Umbral sonoro predeterminado.

- Emite senales visuales y/o sonoras.

- Pluralidad de diodos agrupados en 2 0 mas conjuntos.

- Panel serigrafiado con mensajes graficos y escritos.

Material; El detector mide los decibelios en base a unos limites preestablecidos y requlables e indica con distintos colores
la situacion sonora de la estancia.

Método; Cuando transcurran cinco disparos del control de ruido, a través de circuitos logicos, se procede a la emision de
un destello luminoso en rojo y de un sonido silenciador que potencia la eficacia del dispositivo.

Resultados; Reduccion de la contaminacion acustica en Hospitales (salas de espera, zonas comunes, UCI, plantas de
hospitalizacion, salas de cuidados etc), donde el silencio resulta igualmente importante.

Conclusiones: El detector Silencio Salud, por su disefio y especiales caracteristicas y funcionamiento, es un elemento
minimizador de la contaminacion acustica en centros de trabajo, que ayuda en la prevencion de Riesgos Laborales (PRL).

Emilio Carrefo

Poligono Juncaril, ¢/ Albufiol, Parcela 339/2 - 18220 Albolote - Granada
T.+34 958 46 83 84 - F. +34 958 46 62 24

ventas@emiliocarreno.com - www.emiliocarrefio.com
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E-10. EVALUACION AUTOMATIZADA DE ENSAYOS CELULARES MEDIANTE ANALISIS DE IMAGENES
Rafael Rodriguez Julian
Director de 1+D

Durante los procesos de investigacion y desarrollo en los campos biotecnoldgico, farmacéutico y sanitario, se realizan multitud
de ensayos para determinar la reaccién de distintos cultivos de células o tejidos frente a multiples sustancias o medicamentos.
La evaluacion de estos ensayos requiere en muchas ocasiones de la adquisicion de imagenes de microscopia, a partir de las
cuales se estiman las distintas caracteristicas del ensayo.

El problema se presenta en la escasez de soluciones disponibles en el mercado para el analisis cuantitativo de imagenes de
ensayos celulares y las deficiencias y limitaciones que las mismas presentan, lo que impide su aplicacion generalizada, siendo
necesaria la intervencion de los investigadores en el proceso de analisis de las imagenes y de los datos extraidos de las mismas.

Wimasis propone un método innovador para automatizar completamente la evaluacion de estos ensayos a través
de sus algoritmos de analisis de imagen y procesamiento de datos. Estos algoritmos se desarrollan de forma especifica
para cada uno de los tipos de ensayo mas extendidos en la comunidad cientifica, a través de programas de codesarrollo en
los que participan diversos centros de investigacion a nivel mundial, que proporcionan un alto volumen de imagenes vy el
conocimiento necesario durante la fase de entrenamiento y validacion de los algoritmos.

Mediante este codesarrollo se obtienen soluciones robustas, objetivas, fiables y adecuadas a las necesidades de los grupos
de investigacion, que son los que definen y validan el producto final. De esta forma, se consigue sustituir la intervencion
del ojo humano en el anlisis de esas imagenes por un "ojo artificial" mas rapido, objetivo y eficiente, liberando al investigador/a
de la mondtona tarea de evaluacion de los ensayos y permitiéndole centrar sus esfuerzos en otras fases del proceso investigador
donde su conocimiento es mucho mas util. Los distintos algoritmos o mddulos de analisis se integran posteriormente en una
plataforma de facil uso, accesible a través de un simple navegador web, en la que el investigador solo tiene que subir sus
imagenes y descargar posteriormente los resultados completos del analisis, que incluyen imagenes de control del mismo y
todo tipo de datos, tablas o graficos necesarios para describir el ensayo en cuestion.

Wimasis pone a disposicion de todos sus usuarios un potente centro de calculo, accesible via web mediante conexion
segura, ofreciendo un modelo de software como servicio (Software as a Service, SaaS) mediante el que los usuarios pagan
solo por el numero de iméagenes analizadas, sin ningun tipo de coste de hardware o software adicional. Para centros con un
alto volumen de adquisicion de imagenes se ofrece también la posibilidad de la integracion de la plataforma en el mismo
laboratorio o en una red local.

Wimasis

Avda. Gran Capitan, 46. Planta 3, Puerta 8 - 14006 Cordoba
T. +34 644 029 330

rafael.rodriguez@wimasis.com

WWW.Wimasis.com
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E-11. SOLUCIONES BIOCAPAX. SOFTWARE ESPECIALIZADO EN ENSAYOS CLiNICOS
Manuel Escobar Gomez
Director General

Desde hace afios la informatica viene asistiendo a los investigadores de las ciencias de la salud en la recogida de datos de
sus trabajos, ensayos e investigaciones y su posterior tratamiento para la obtencion de informacién y de valiosas conclusiones.

Esta recopilacion se produce en un particular entorno de trabajo, no similar al de otras aplicaciones de gestion, donde se
suceden distintos requisitos tales como la necesidad de la sequridad de la informacion, en todas sus dimensiones
(confidencialidad, integridad y disponibilidad), el deber de almacenar informacion complementaria que sirva de evidencia
posterior, ante el analisis por terceros, del correcto registro de los datos fuente de la investigacion, etc.

A pesar de que desde hace afios las compafiias de software mas potentes en el area de las ciencias de la salud tienen
soluciones destinadas a este fin, es sorprendente su escasa penetracion en el ambito de los hospitales, centros de investigacion,
universidades, etc., y la practicamente insignificante presencia en el trabajo diario de los investigadores individuales o de
pequefios grupos de investigacion. Prueba de ello es el hecho de que, entre las principales empresas a nivel mundial que
desarrollan software orientado a las ciencias de la salud, no controlen mas del 29% del mercado. El resto se divide entre
compafiias de menor tamafio con soluciones menos extendidas y la aplicacion de soluciones no pensadas para el fin objeto
de estudio (herramientas ofimaticas varias, sistemas de analisis estadisticos, desarrollos a medida no especializados, etc.).

En ocasiones, este uso incorrecto de la tecnologia informatica, viene motivado por el desconocimiento de la oferta de
soluciones existentes en el mercado y, en otras, por la nula posibilidad de acceso a estas por sus elevados costes (pago de
licencias, mantenimientos, estructuras necesarias, etc.).

Ante este escenario, desde Biocapax presentamos a la comunidad cientifica nuestras alternativas para fomentar el acceso,
a través de nuestros productos BCX clinical y BCX research, a soluciones seguras, escalables y especializadas en la recogida
de datos de ensayos clinicos, tanto para grandes entidades (hospitales, centros de investigacion, universidades, CROs,
laboratorios, etc.) como para investigadores individuales o en forma de grupos de investigacion.

BCX clinical (www.bcxclinical.com), es una software EDC (Electronic Data Capture), que se utiliza para gestionar la etapa
de recogida de datos de los pacientes incluidos en un ensayo clinico u otros tipos de estudios epidemioldgicos. La solucion
esta compuesta por dos aplicaciones de escritorio: BCX clinical studio, que genera la estructura del cuaderno de recogida
de datos, y BCX clinical core, que permite el registro de los mismos.

BCX research (www.bcxresearch.com), es una solucion profesional pensada para su uso especifico e individual con el fin
de la recogida de datos propios de estudios epidemioldgicos y con todas las medidas de sequridad necesarias para ello.

Nuestras soluciones BCX son el fruto de la experiencia acumulada gracias a afios de trabajo junto a investigadores individuales,
CROs, fundaciones, centros de investigacion y hospitales.

Biocapax

¢/ Dr. Pedro Gonzalez de la Torre, 12-P -11100 San Fernando - Cadiz
T.+34 956 94 27 27

info@biocapax.com

www.biocapax.com
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E-12. NEURON BPH: NUEVAS ESTRATEGIAS PARA EL DESCUBRIMIENTO DE FARMACOS NEUROPROTECTORES
Javier S. Burgos Muiioz
Director de la Division Neuron Biopharma

NEURON BIOPHARMA S.A. es una empresa andaluza de base tecnologica dedicada al descubrimiento de farmacos
neuroprotectores, y al desarrollo de bioprocesos de aplicacion en la industria farmacéutica, quimica, agroalimentaria
y de los biocombustibles.

Para tal fin, NEURON BPh tiene en marcha diferentes programas de investigacion dirigidos a descubrir farmacos innovadores
que puedan actuar sobre los mecanismos criticos involucrados en la patologia de las enfermedades neurodegenerativas,
especialmente de la enfermedad de Alzheimer. Durante los primeros afios de actividad la Unidad BioPharma de la compafiia
ha generado una cartera (pipeline) de biomoléculas patentadas que ya han demostrado su eficiencia como neuroprotectores
y su biosequridad. Adicionalmente, se ha determinado la capacidad hipocolesterolémica y antiinflamatoria de algunos de
los compuestos. Como consecuencia del desarrollo de los productos, el objetivo de la empresa para los proximos afios es
alcanzar las fases clinicas iniciales (I y Ila) con al menos uno de estos compuestos y finalizar el desarrollo preclinico regulatorio
de otros tres cerrando acuerdos de licencia o codesarrollo con empresas farmacéuticas.

Neuron BPH

Avda. de la Innovacion ne 1 Edificio BIC, Parque Tecnoldgico de Ciencias de la Salud - 18100 Armilla - Granada
T.+34958 7509 55 - F. +34 958 75 04 59

jburgos@neuronbp.com

www.neuronbp.com
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Biotechnology Espana

E-13. VIVACELL: LA BIODIVERSIDAD COMO FUENTE DE LOS NUEVOS MEDICAMENTOS
José Manuel Pelaez

Director general

VivaCell se fundd en 2003 con la mision de desarrollar nuevos farmacos, nutracéuticos y cosmecéuticos de origen
natural, principalmente a partir de plantas y organismos marinos. Fundamentalmente, aunque no exclusivamente, para
el tratamiento y/o prevencion de patologias inflamatorias cronicas.

VivaCell aglutina un excelente equipo de expertos internacionales en diferentes especialidades (Médicos, Biologos, Quimicos,
Farmacologos, Etnofarmacélogos) necesarios para la investigacion de productos naturales.

Gran parte de la Industria Farmacéutica abandono en las dos ultimas décadas sus programas de desarrollo de farmacos a
través de la bioexploracion de la naturaleza. Diferentes causas forzaron esta decision. Entre ellas podemos destacar la lentitud
en el proceso de aislamiento bioguiado de farmacos, las dificultades de acceso a material de origen, la imposibilidad técnica
de sintesis quimica del compuesto bioactivo identificado, y también han influido los problemas de proteccién intelectual.
Estas dificultades unidas a la aparicion de quimica combinatorial (QC) y los ensayos HTS (high troughput screening) provoco
que las multinacionales cambiaran su |+D al desarrollo de nuevas entidades quimicas de sintesis, cuyas estructuras moleculares
son mas simples que las que genera la naturaleza.

En general los resultados de las primeras quimiotecas desarrolladas por QC han sido decepcionantes y en la actualidad mas
de un 50% de los nuevos farmacos que se introducen en el mercado siguen siendo de origen natural. Una de las grandes
limitaciones de la QC es que se tienen que generar a partir de estructuras quimicas relativamente simples en comparacion
con las estructuras encontradas en la naturaleza. Dicho de otra manera, los compuestos producidos por QC vy los producidos
en la naturaleza ocupan espacios quimicos diferentes. Este diferente espacio quimico hace de los productos naturales una
atractiva y necesaria alternativa a las librerias de compuestos sintéticos, especialmente en el caso de areas terapéuticas en
donde hay una gran escasez de moléculas cabezas de serie (hit compounds).

La evolucion de las diferentes especies a lo largo de millones de afios ha dado lugar a la magnifica biodiversidad de nuestro
planeta. Se calcula que pueden existir en la naturaleza alrededor de 1065 compuestos organicos de los que solo se han
descrito hasta el momento una fraccion muy pequefa (107-108). VivaCell se basa en el gran avance de los tltimos afos en
los campos de la Quimica Organica y de la Biologia Celular y Molecular, que hace posible retomar el estudio de los extractos
naturales como fuente inagotable de recursos farmacéuticos.

Estas "estructuras privilegiadas" de origen natural, en general tienen actividades biologicas unicas. Ademas pueden ser
optimizadas mediante diferentes técnicas quimicas, incluida la QC para desarrollar farmacos mas potentes y selectivos, siendo
esta la estrategia de desarrollo farmacoldégico que sigue VivaCell.

Concretamente, la empresa estda actualmente desarrollando productos en los siguientes campos:
- Sindrome metabdlico y obesidad

- Neurodegeneracion y neuroinflamacion

- Dermatologia y dermocosmeética

- Inmunologia e Inflamacion

- Cancer

Vivacell

Avda. Conde de Vallellano 15 - 14004 Cérdoba

T. +34 957 29 06 66

www.vivacellspain.com - info@vivacellspain.com
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E-14. MODELOS DE NEGOCIO PARA LAS TECNOLOGIAS FLOW FOCUSING® Y FLOW BLURRING®
Joaquin Gomez Moya
CEO

Ingeniatrics es una empresa de base tecnologica con mas de 50 patentes internacionales en tecnologias de produccion de
aerosoles, particulas y emulsiones a escala micro- y nanométrica. Nuestra mision es ofrecer productos y servicios innovadores
de alto valor afladido que produzcan mejoras sustanciales en la industria, el medioambiente y la sociedad. Ingeniatrics
desarrolla productos y servicios para convertir estos avances tecnoldgicos en beneficios tangibles e inmediatos para nuestros
clientes. Ingeniatrics ha desarrollado varias lineas de negocio: dos basadas en nuestra tecnologia de aerosoles (OneNeb®
y Frialia®), en las que nos diferenciamos por hacer gotas mas finas y con menor coste; y otra basada en nuestra tecnologia
de encapsulacion (Equipos CellENA y Servicios de encapsulacion Flow Focusing®), en la que nos diferenciamos por
poder encapsular sustancias muy diferentes que atrapamos en microparticulas "disefiadas" para cada aplicacion y en tamafios
muy pequefnos. Nuestra tecnologia Flow Focusing® es capaz de producir y procesar aerosoles y emulsiones que dan
lugar a microparticulas con una estrecha dispersion de tamaios que casi ninguna tecnologia alcanza sin filtracion posterior.

Cualquier sustancia que introduzcamos en el liquido de partida quedara encapsulada en las microparticulas resultantes.
Ademas, el proceso es muy suave por lo que podemos encapsular sustancias fragiles (células, microorganismos...) sin dafiarlas.

Este proceso puede usarse por ejemplo para proteger y estudiar material biologico, para controlar la dosis y liberacion de
medicamentos... Dentro de esta linea podemos diferenciar los siguientes productos y servicios: Servicios de 1+D. Fundamentalmente
encapsulacion de farmacos para el desarrollo de nuevos perfiles y modos de liberacion (drug delivery). Ofrecemos una
tecnologia para desarrollar nuevos farmacos con propiedades novedosas. Muchas de las aplicaciones mas interesantes de
nuestra tecnologia de microencapsulacion Flow Focusing® se encuentran en los sectores farmacéuticos y biotecnolégico,
en los que la innovacion continua es parte fundamental de sus negocios. La posibilidad de encapsular farmacos en tamafos
de particula micrométricos abre puertas a lanzar nuevos medicamentos al mercado con propiedades mejoradas como por
ejemplo:

- Target release. Suministrar el farmaco en particulas de un tamafio determinado permite retenerlas en zonas concretas del
cuerpo reduciendo su movilidad y la dosis necesaria. Esto permite el tratamiento localizado de tejidos tumorales, lesiones
cardiovasculares, etc. reduciendo los efectos secundarios.

- Sustained release. El farmaco no se administra directamente sino que se incluye en el interior de microparticulas que van
deshaciéndose poco a poco en el organismo liberando pequefias cantidades del mismo de forma continua. La encapsulacion
de farmacos permite reducir el numero de tomas del medicamento necesarias.

Equipos CellENA para encapsulacion de microorganismos. CellENA es un equipo user-friendly para investigacion en biotecnologia,
el primer equipo de microencapsulacion integrado para laboratorio y el Unico cuyo nebulizador es desechable, una enorme
ventaja en este tipo de equipos porque elimina la necesidad de esterilizacion lo cual lo hace mas facil de usar y mas seguro.
Permite encapsular y estudiar microorganismos y células individualmente incrementando la velocidad y especificidad en la
busqueda de nuevas especies y/o compuestos farmacéuticos, acelerando la realizacion de antibiogramas para diagnosis, etc.

Ingeniatrics

Pl. Parque Plata. ¢/Camino Mozarabe 41 - 41900 Camas - Sevilla
T.+3495408 12 14

elena.ogalla@ingeniatrics.com

www.ingeniatrics.com
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