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Cultura y Ocio

Segunda 
oportunidad

Pablo Álvarez

Telma Ortiz y Jaime del Burgo se 
dan una segunda oportunidad 
después de haber presentado 
una demanda de divorcio. Ha-

cen bien. Hay segundas partes buenas, 
diga lo que diga el aforismo. Intentarlo 
de nuevo con la misma persona tiene al-
gunos inconvenientes, sin duda, pero 
también incuestionables ventajas. Ya 

 sabes qué hacer y qué evitar. Conoces los 
puntos débiles del otro, lo cual puede ser 
tan negativo (para chinchar) como positi-
vo (para sortearlos). La suegra y sus co-
sas son terreno ya pateado. Has superado 
esa fase de fascinación que causa la no-
vedad –tantas veces engañosa– y afrontas 
la realidad sin maquillaje. Es cuestión de 
recordar el pasado y quedarse con lo 

 mejor, actitud aconsejable en todos los 
ámbitos de la vida. Lo que sí deben plan-
tearse Jaime y Telma es verse más. Hay 
quien dice que la distancia mejora las re-
laciones de pareja, pero ahora el móvil, 
el “guasap” y todo eso permiten decirse 
lindezas horribles a miles de kilómetros. 
Mejor a la cara: el desprecio cibernético 
es tan hiriente...

Diagnóstico de la celiaquía en 80 minutos 
Científicos de la Universidad de Oviedo diseñan un inmunosensor que 
detecta la intolerancia al gluten con el análisis de una gota de sangre

Noreña / Oviedo, 
Franco TORRE 

Una gota de sangre y 80 minu-
tos para cambiar una vida. El ca-
tedrático de Química Analítica de 
la Universidad de Oviedo Agus-
tín Costa trabaja en un procedi-
miento que puede revolucionar la 
detección y el tratamiento de la 
enfermedad celiaca: se trata de 
un análisis que, a partir de una 
simple gota de sangre, permite 
detectar en poco más de una hora 
si una persona padece la enferme-
dad. Un proyecto en el que Costa 
cuenta con el apoyo de la Asocia-
ción Celiaca del Principado de 
Asturias (Acepa) y que permitiría 
concretar las cifras reales de pre-
valencia de la enfermedad. 

“Se sabe que un uno por cien-
to de la población padece la en-
fermedad celiaca, pero se estima 
que por cada enfermo detectado, 
hay entre cinco y diez personas 
que padecen la enfermedad y no 
lo saben. Y es una enfermedad 
que causa auténticos estragos en 
el organismo”, explica Costa. En 
esencia, la enfermedad celiaca es 
una intolerancia al gluten. Moti-
vada por causas genéticas, sus 
síntomas más frecuentes están 
asociados a malas digestiones y 
otros problemas estomacales. Pe-
ro una vez detectada, y con una 
dieta apropiada, los afectados 
pueden llevar una vida normal. 

“La detección precoz es clave, 
las pruebas en los servicios de 
pediatría tendrían que ser obliga-
das”, sostiene Costa. Una opinión 
que comparte el actual presiden-
te de Acepa, Carlos Celorio, 
quien padeció un auténtico calva-
rio hasta que a su hija, que tiene 
actualmente 10 años, la identifi-
caron como celiaca. “Cuando 
diagnosticaron la enfermedad, 
estaba próxima a sufrir una crisis 
celiaca. Si tardan una semana 
más, su vida podría haber corrido 
peligro”, explica Celorio. 

Dificultades financieras 
Actualmente, para detectar los 

casos de celiaquía se utiliza un 
método, el “Elisa”, largo y costo-
so. “A no ser que haya indicios 
muy evidentes, no mandan a na-
die a hacerse las pruebas”, expli-
ca el catedrático de Química. 
Frente a esto, Costa y su grupo 
trabajan en un procedimiento 
más económico y sencillo, que 
incluso podría realizarse en las 
farmacias. 

Este procedimiento se basa en 
un inmunosensor que, a partir de 
una gota de suero, es capaz de 
identificar los dos biomarcadores 
más específicos de la celiaquía: 
antitransglutaminasa y antiglia-
dina deaminada. “Son los anti-
cuerpos que genera el celiaco 

cuando ingiere gluten”, indica 
Costa. Pero, además, el químico 
está optimizando su técnica para 
agilizar notablemente los análi-
sis: “El objetivo es que todo el 
procedimiento dure 80 minutos”, 
explica. 

A juicio de Acepa, la culmina-
ción de este proyecto podría re-
presentar un paso clave en la lu-
cha contra la enfermedad: “Los 
enfermos que se saben celiacos y 
se cuidan están bien, mejor in-
cluso que los que no la padecen, 
porque vigilan más su dieta. Pero 

los que no lo saben están sufrien-
do”, asegura Celorio. Un grado 
de sufrimiento que va desde unas 
ligeras molestias a fuertes dolores 
y graves problemas intestinales, 
dependiendo de su sensibilidad 
al gluten y de su edad. Pero sufri-
miento, al fin y al cabo. 

Para la culminación de su pro-
yecto, Agustín Costa está topán-
dose, no obstante, con los pro-
blemas de financiación que ac-
tualmente afectan a todo el sector 
investigador español. “Si he lle-
gado hasta aquí, ha sido, paradó-

jicamente, gracias a una ayuda 
económica del Gobierno de Por-
tugal”, revela. Y es que los prime-
ros pasos del proyecto pudieron 
darse merced a una generosa be-
ca concedida por el Estado portu-
gués para una doctoranda de Cos-
ta, que también incluía una ayuda 
anual de 12.000 euros para que el 
propio catedrático pudiera pagar 
los reactivos utilizados para su 
investigación. “Ni el Gobierno 
nacional ni el autonómico se han 
interesado por esta investiga-
ción”, sentencia el catedrático. 

Agustín Costa, a la izquierda, y Carlos Celorio, ayer, en Noreña. | FRANCO TORRE

Oviedo, P. Á. 
Una nueva herramienta para 

hacer frente al cáncer de pulmón. 
El Hospital Universitario Central 
de Asturias (HUCA) ha comen-
zado a aplicar una técnica radio-
terápica que se conoce como bra-
quiterapia endobronquial. Ade-
más de mejorar sensiblemente el 
resultado de los tratamientos que 
se aplican a los pacientes con tu-
mores pulmonares, les proporcio-
na mejor calidad de vida.  

El servicio de oncología radio-
terápica del HUCA ha incorpora-
do esta técnica como un arma 
más en el arsenal disponible para 
el tratamiento de un tumor muy 
frecuente en nuestra región: casi 
700 casos al año. Aparte de su al-
ta prevalencia, se trata de un cán-
cer agresivo que se diagnostica en 

estadios avanzados hasta en un 
50 por ciento de los casos. Los úl-
timos avances, tanto diagnósticos 
como terapéuticos, han permitido 
que se abra un futuro más espe-
ranzador para estos pacientes 
Dentro del tratamiento con radia-
ción, la braquiterapia, un trata-
miento que se emite a corta dis-
tancia del tumor, constituye una 
técnica especializada menos lesi-
va para los tejidos sanos y que 
contribuye a mejorar la eficacia 
de las terapias. 

“La braquiterapia endobron-
quial es una técnica instaurada en 
los mejores centros oncológicos 
nacionales e internacionales”, 
precisaron los responsables del 
HUCA. Principalmente, tiene 
dos indicaciones: por un lado, pa-
ra tratamientos paliativos de tu-

mores que comprometen el inte-
rior del bronquio, con el fin de 
mejorar síntomas como la fatiga, 
las neumonías obstructivas y el 
sangrado. Por otro, para trata-

mientos curativos en aquellos ca-
sos en los que la lesión se en-
cuentra exclusivamente confina-
da en el bronquio, asociada o no 
a radioterapia externa o a cirugía.

El HUCA incorpora otra arma 
frente al cáncer de pulmón

Miguel Rodríguez (director del HUCA), Luis Olay (jefe de radioterapia), Anto-
nio Bango (neumólogo) y Rocío Martínez ( radioterapeuta). | NACHO OREJAS

Un nuevo fármaco 
reduce la pérdida 
de visión en la 
degeneración 
macular

Oviedo, P. Á. 
Hay esperanza. El oftalmó-

logo Álvaro Fernández-Vega 
destacó ayer las “prometedo-
ras expectativas” que ofrece 
un fármaco para la degenera-
ción macular que se halla en 
fase de ensayo clínico. Según 
el doctor Fernández-Vega, el 
“lampalizumab” logra “redu-
cir de forma apreciable la pér-
dida de visión” en aquellos pa-
cientes aquejados de la forma 
seca de degeneración macular 
asociada a la edad, un trastor-
no que hasta la fecha no dispo-
nía de tratamiento alguno pese 
a que constituye la primera 
causa de ceguera en pacientes 
mayores de 65 años. 

Álvaro Fernández-Vega di-
rige la cuarta edición del Cur-
so de Actualización de Retina 
y Vítreo, que ayer y hoy se 
des arrolla en el Instituto Of-
talmológico Fernández-Vega 
de Oviedo, al que asisten más 
de 200 especialistas de todo 
el país.

Álvaro Fernández-Vega. | MIKI LÓPEZ
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Duopolio
en los

equipos de
radioterapia

A. S. Madrid

E
ntre el 50% y el 55% de los pacien-
tes que sufren cáncer pasan por
algún tratamiento de radioterapia,

radiaciones para destruir las células can-
cerígenas. Son datos de la Sociedad Espa-
ñola de Oncología Radioterápica (SEOR).
Aun así, estas terapias solo suponen un
6,1% de todos los costes sanitarios del
cáncer, según el Instituto Karolinska de

Suecia. El gasto por pacien-
te se mueve entre 6.000 y
7.000 euros. La mayor in-
versión proviene de la com-
pra de los aparatos, que
solo son suministrados por
un duopolio de empresas:
Elekta y Varian.

Los competidores
Elekta es una multinacional
sueca cotizada, fundada
en 1972. El pasado año fac-
turó 1.140 millones de
euros. Su gran rival es la es-
tadounidense Varian, pre-
sente en la Bolsa de Nueva
York. Creada en los años
cuarenta, en 2013 ingresó

2.365 millones. “Nos hemos quedado en
un duopolio porque la necesidad de in-
versión para conseguir avances es muy
fuerte y no todas las empresas pueden
acometerla”, reconoce Eduardo Rodrí-
guez Urcelay, director general de Elekta
en España. “Esto nos provoca competir
como si todos los días fueran una final”,
asegura. Hace dos años, la compañía ale-
mana Siemens abandonó el mercado.

Renovación
Estos aparatos tienen un coste de entre
2,5 y 4 millones de euros. “La crisis ha
hecho que suba la edad media de los
equipos”, alerta José López Torrecilla, el
presidente de SEOR. “Sería convenien-
te renovar un 30% de los equipos, que
se sitúan por encima de los 10 o 12 años,
la antigüedad máxima recomendada. No
es que haya peligro para los pacientes,
pero no incorporan los avances tecno-
lógicos”, añade. Los hospitales han co-

menzado a buscar nuevas fórmulas de
financiación, “mediante contratos de ren-
ting o leasing”, aclara Rodríguez Urce-
lay, quien señala que en España el mer-
cado de estos equipos es de alrededor de
100 millones de euros.

Presencia privada
La dificultad para invertir de los hospi-
tales públicos ha sido aprovechada por
el sector privado. “Las compras de los
hospitales privados han crecido”, deta-
lla Urcelay. Empresas como el Instituto
Madrileño de Oncología (IMO) han ga-
nado los concursos
públicos en Casti-
lla-La Mancha, el
servicio balear de
salud ha lanzado
otra convocatoria
y, por ejemplo, Ga-
laria presta estos
servicios en Galicia.
“La externalización
aumenta. La priva-
da está llegando
donde no llega la
pública, con sus
propias clínicas o
por conciertos”, explica. En España, según
SEOR, existen 112 servicios de radiote-
rapia, el 70% públicos. “Cada vez nos de-
rivan más pacientes porque es una tec-
nología muy cara”, asegura Natalia Car-
ballo, jefa de oncología radioterápica de
MD Anderson Cancer Center en Madrid.

Progresos
“El futuro de la radioterapia son los tra-
tamientos más personalizados, con dosis
más altas, con más precisión, en partes
más pequeñas”, describe Carballo. “Tam-
bién la radiocirugía, sin anestesia y sin
abrir al paciente”, añade. Dosis más altas
en lugares más precisos significa que el
paciente sufrirá menos sesiones y menos
efectos adversos en los tejidos colin-
dantes. “La precisión también vendrá por
la radioterapia guiada por imagen
(como resonancias)”, indica Torrecilla,
“además de un mayor conocimiento ce-
lular para saber qué pacientes se pueden
beneficiar mejor”.

Los avances
llegan por

una mayor
precisión y

más altas
dosis

focalizadas
en el tumor
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Tecnologías

Elekta y Varian comercializan
estas máquinas en España, donde

las clínicas privadas ganan terreno

En la imagen inferior,
un equipo de radioterapia
de la firma sueca Elekta.
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