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| D o AvANGES EN EL TRATAMIENTO DEL INFARTO

EL CNIC DEMUESTRA LA EFICACIA DE UN FARMACO DE MENOS DE DOS EUROS

El primer (y barato) tratamiento que
reduce la necrosis tras el infarto

El seguimiento del estudio Metocard-CNIC confirma que los pacientes
tratados precozmente con metoprolol mantienen una funcion cardiaca
significativamente mejor que los que no lo recibieron seis meses después.

Al octubre de 2013, el Centro
Nacional de Investigaciones
Cardiovasculares [CNIC), que di-
rige Valentin Fuster, anunciaba
la publicacidn en Circulation -la
revista de referencia del ambi-
to cardiovascular- del estudio
Metocard-CNIC, que mostraba
que es posible reducir signifi-
cativamente el dafio provocado
por un infarto agudo de miocar-
dio con la administracion precoz
—durante el traslado al hospital,
entre 30 y 40 minutos antes de
realizar el cateterismo- de un
farmaco de menos de dos eu-
ros, un betablogueante llamado
metoprolol descubierto hace
mas de 30 afios. Y el 31 de mar-
zo de 2014, Ia revista del Colegio
Americano de Cardiologia publi-
¢ los resultados del seguimien-
to del ensaya, que confirmaban

que la mejoria se mantiene seis
meses después.

La historia de este éxito da co-
mienza en 2006 en el Hospital
Mount Sinai de Nueva York, que
acababa de poner en marcha la
Unidad de Corazdn, dirigida por
el Dr. Fuster. En aquel enton-
ces, Borja Ibdiiez, investigador
principal del estudio Metocard-
CNIC junto a Valentin Fuster y
cardiologo del Hospital Clinico
San Carlos de Madrid, realizaba
alli un periodo de formacion en
investigacion basica y trasla-
cional. "Buscabamos terapias
capaces de reducir la necrosis
del tejido cardiaco que produ-
ce el infarto, ya que la cantidad
de moisculo necrosado es un
gran predictor de la evolucion
del paciente a corto y largo pla-
zo —explica el doctor Ibafiez—.

——_

Pensamos que los betablo-
queantes, que nunca se habian
investigado para el tratamiento
del infarto, podrian ser Gtiles. Y,
efectivamente, el metoprolol es
la primera terapia capaz de re-
ducir la necrosis en un 25%".

BENEFICIOS INCUESTIONABLES
En el ensayo inicial participaron
270 pacientes de Madrid, Galicia,
Ledn y Cantabria, y la mitad de
ellos recibieron el farmaco. Los
servicios de emergencias ex-
trahospitalarias Summa 112,
061 Galicia y Samur participa-
ron activamente en el ensayo
de forma altruista.

Para el seguimiento, se realizd
una resonancia magnética a
202 pacientes para evaluar el
efecto a largo plazo de la inter-
vencidn precoz con metoprolol,
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La proporcion de pacientes con
una funcidn contractil del cora-
z6n severamente deteriorada
resultd ser mucho menor en el
grupo que recibid el farmaco (un
£0% menos). Ademas, la tasa
de reingresos por insuficiencia
cardiaca cronica se redujo de
manera muy importante. De
forma llamativa, el tratamiento
fue capaz de disminuir de forma
masiva la necesidad de implan-
tar un desfibrilador automatico
implantable. Por tanto, los be-
neficios para los pacientes son
incuestionables, pero las prime-
ras estimaciones del CNICapun-
tan a que en un afio se podrian
ahorrar mas de 10.000 millones
de euros solo en tratamientos
de insuficiencia cardiaca si la
mitad de los pacientes europeos
recibiesen metoprolal.

"Nuestro objetivo es cambiar las
guias clinicas para el tratamien-
to delinfarto. Para ello, estamos
buscande financiacion para
poner en marcha un ensayo in-
ternacional, con 4.000 pacientes
de nueve paises europeos, que
analice la mortalidad y la insu-
ficiencia cardiaca a dos afios de
seguimiento. Si todo sale segln
lo previsto, estaremos reclutan-
do pacientes a finales de 2015",
cuenta Borja Ibdnez.




