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En este namero, Fernando A. Navarro nos ilustra sobre el origen y
el uso del término tako-tsubo, y comenta las diferentes posibilidades
para denominarlo.

A continuacién, el ndmero incluye 3 editoriales en relacién con
articulos originales. En el primero, Moreno y Metha comentan
un trabajo de Galvdo Braga et al. en el que se evalu6, mediante
emparejamiento por propensity score, el prondstico de los pacientes
con diagnéstico de infarto agudo de miocardio sometidos a
intervencién coronaria percutanea primaria segin se hubiera
realizado revascularizacién percutdnea multivaso o solamente de
la arteria responsable del infarto (215 pacientes en cada grupo).
Se documentd, tras una mediana de seguimiento de 2,36 afios, un
menor riesgo de eventos cardiovasculares mayores en el grupo de
pacientes con revascularizaciéon multivaso. Como bien comentan los
editorialistas, al ser un estudio observacional retrospectivo, se debe
interpretar con prudencia sus resultados, sobre todo considerando
que, tras 8 ensayos clinicos, no estd claro si la revascularizacién
multivaso disminuye el riesgo de eventos cardiovasculares mayores.
En todo caso, se podria especular que «en la vida real» podria haber
algtin factor del proceso asistencial que se asocia a un mejor resultado
de la intervencién multivaso.

En otro editorial, Cabezas-Agricola alerta sobre el incremento
mundial de la incidencia y la prevalencia de diabetes mellitus,
especialmente la de tipo II, pues se espera que mas de 600 millones
de personas estén afectadas por esta condicion en 2040. Todo ello
viene a colacién del articulo de Orozco-Beltran et al., en el que se
describe la evolucién de la mortalidad por diabetes mellitus en
Espaiia en el periodo 1998-2013, mediante un estudio ecoldgico de
tendencias temporales a partir de los datos del Instituto Nacional de
Estadistica. Los autores documentan una reduccién de la mortalidad
estandarizada durante ese periodo en todo el territorio nacional,
donde Canarias es la comunidad auténoma con mayor mortalidad.

En el dltimo editorial de este niamero (de libre acceso, junto
con el original correspondiente de Saltijeral et al.), Civeira y Plana
ilustran los problemas del tratamiento de la hipercolesterolemia
familiar en nifios y adolescentes, ya que no hay evidencia firme que
justifique el tratamiento precoz y se trata de una poblacién en la que
es dificil iniciar un tratamiento con potenciales efectos secundarios
y que se prolongara toda la vida. Sin embargo, los autores exponen
un argumentario convincente sobre la justificacion de dicho
tratamiento incluso en ausencia de ensayos clinicos. Por todo ello, es
especialmente interesante el estudio relacionado de Saltijereral et al.,
correspondiente al registro SAFEHEART, en el que se presentan datos
de seguimiento (mediana, 4,69 afios) de 217 nifios y adolescentes
con dicha condicién; se documenté que solo el 68% de ellos tomaba
estatinas, habia una gran variabilidad de prescripciéon y inicamente
el 41,5% tenia el colesterol unido a lipoproteinas de baja densidad <
130 mg/dl. Sin duda estos datos reflejan la complejidad de tratar a
estos pacientes, pero a la vez el trabajo constituye un ejemplo del
beneficio de obtener informacién clinica de calidad mediante los
registros.

El siguiente original, firmado por Pericas et al., es una serie de
casos de 154 pacientes con diagndstico definitivo de endocarditis por
Enterococcus faecalis. Se realiz6 una colonoscopia en 31 de los 109
casos sin un claro origen de la infeccién y en 6 de los 45 casos que si
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lo tenian. En el primer subgrupo se diagnosticé algtn tipo de tumor
colorrectal en 31 casos, 4 de ellos carcinoma invasivo, mientras que en
el otro subgrupo solo se diagnostic6 1 caso de adenoma colorrectal.
Se estimé una prevalencia de carcinoma colorrectal 17 veces mayor
que en la poblacién espafiola de iguales edad y sexo. El estudio es
retrospectivo y la colonoscopia no se realiz6 sistemdticamente, por
lo que los hallazgos deben ser considerados exploratorios. En todo
caso, su importancia urge a animar a los autores a iniciar un proyecto
especificamente disefiado para probar la hipétesis planteada.

En otro original, Shin et al. profundizan en la fisiopatologia que
subyace a un vasospasmo coronario estudiando en 183 pacientes,
mediante tomografia de coherencia 6ptica, las placas coronarias de
segmentos vasospasticos y comparandolas con las de segmentos no
vasospasticos tras infusién de ergonovina. El estudio document6 una
mayor presencia de erosién y trombo en las primeras, aunque no se
sabe si estos fendmenos son causa o consecuencia del vasospasmo.

En el dltimo de los originales, Aguirre-Camacho et al. presentan
la validacién de la versién espafiola de un cuestionario especifico
de calidad de vida para pacientes con hipertensién pulmonar
(cuestionario CAMPHOR) demostrando su validez y fiabilidad en este
contexto, lo que sin duda sera de utilidad para la investigacién y la
practica clinica en dicho campo.

El desarrollo de un gran nimero de terapias oncoldgicas muy
efectivas para controlar numerosas estirpes celulares oncoldgicas ha
dadolugar a un notable aumento de la superviencia de estos pacientes,
lo que conlleva importantes retos para los cardi6logos, como son el
diagnéstico y el tratamiento de la cardiotoxicidad y el aumento de
morbimortalidad cardiovascular de los supervivientes a largo plazo.
Por ello nos ha parecido importante incluir este afio una serie de
articulos en relacion con esta novedosa area, 2 en este nimero y otros
2 en el proximo. El primero de los articulos del presente niimero es
precisamente el documento de consenso de cadio-onco-hematologia
en la practica clinica elaborado por la Sociedad Espafiola de
Cardiologia, la Sociedad Espafiola de Oncologia Médica, la Sociedad
Espafiola de Oncologia Radioterapica y la Sociedad Espafiola de
Hematologia. Tiene por objeto actualizar los conocimientos de la
cardio-onco-hematologia para promover el desarrollo de equipos
locales multidisciplinarios que mejoren la salud cardiovascular de
los pacientes con cancer. El segundo articulo sobre este tema es
una revisién en la que Lépez-Fernandez et al. nos ilustran sobre las
técnicas de imagen disponibles para detectar alteraciones precoces
en la funcién miocardica durante el tratamiento antitumoral y en los
supervivientes al cancer. Se vera que la ecocardiografia 3D, el strain
miocardico, la cardiorresonancia y la tomografia computarizada son
herramientas de enorme utilidad para minimizar el impacto de la
cardiotoxicidad.

Como siempre, no olviden consultar las excelentes imagenes del
namero y leer las cartas cientificas y cartas al Editor, que generan un
debate sin duda estimulante y enriquecedor, y participar en nuestro
Electro-Reto mensual.
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