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Ventanade otros ojos

DELIBES DE CASTRO, - o

La formacion
delnaturalista

opodia ser menos, Darwin es-

ta en todas partes. Hace 150

afios se public El origen delas

especies y en 2009 se cumplen

200 anos del nacimiento del
cientifico, un 12 de febrero. El dia esta en-
cima, y por tanto esta semana parece obli-
gado hablar de Darwin también aqui. Pero,
¢qué contar que no cuenten otros o no ha-
yamos contado ya? Cabe una posibilidad:
¢Quién, sino uno, puede hablar de sus coin-
cidencias con el genio?

NO SE ASUSTEN. No pretendo compararme
con €l. Construy6 un enorme edificio con-
ceptual que transformé el mundo, y uno so6-
lo ha puesto ladrillos en modestas chabo-
las. Las coincidencias son apenas un par,
mas personales que profesionales, y en
gran medida casuales. O casuales del to-
do, como compartir la fecha de nacimien-
to (si, si, uno también cumple anos; gracias
por su felicitacién). Mas interesante me re-
sulta el hecho de que, muy jovenes, ambos
compartiéramos la pasion por la caza. Ha-
ce algunos afios me preguntaron cOmo se
habia fraguado mi amor por la naturaleza.
Respondi que cazando, y la periodista, in-
crédula, reacciono: “¢Es una broma?”. No
lo era. Sorprenda o no, aprendi a amar el
campo acompafando a mi padre a cazar.
Vivi la caza y sus rituales con intensidad.
Por eso me recreo leyendo a Darwin en su
autobiografia: “Dudo que nadie haya sen-
tido por la causa mas sagrada mayor entu-
siasmo que yo por cazar péjaros. Recuerdo
perfectamente cuando maté mi primera
agachadiza; la emocion era tan grande que
me temblaban las manos, y tuve grandes
dificultades para recargar la escopeta”. Y
en otro lugar: “Llevaba la cuenta exacta de
las aves cazadas (...) intenté incluso con-
vencerme de que la caza era casi una activi-
dad intelectual; calcular donde encontrar
mads piezas y como manejar los perros exi-
gia mucha habilidad”. jNo pueden imagi-
narse hasta qué punto me siento retratado
amis 16 afios!

Y TAMBIEN LO HAGO CUANDO DARWIN cuen-
ta como y por qué, ya viajando en el Bea-
gle, dejé de cazar: “Me doy cuenta ahora
de la forma en que mi amor por la ciencia
fue destacando gradualmente por encima
de cualquier otra aficién. Durante los pri-
meros dos afios mi aficién por la caza sobre-
Vivi0 practicamente intacta (...) pero poco
a poco fui abandonando la escopeta (...).
(Descubri) que el placer de observar y ra-
zonar era muy supetior al de la habilidad y
eldeporte”.

ANTES DE QUE LLEGARA ESE MOMENTO, Sin em-
bargo, Darwin tuvo que oir a su padre re-
procharle: “No te importa otra cosa que la
caza, los perros y matar ratas; vas a ser una
desgracia paratiy para tu familia”. No acer-
td, pues ignoraba que aquello era parte de
la formacion del naturalista.
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JUAN OSSORIO

El infarto también

esta en los genes

\Varios estudios con participacion esparnola identifican seis variantes geneticas relacionadas
con el ataque al corazon // Estos genes explicarian los casos de infarto en personas sanas

ANTONIO GONZALEZ

MADRID

=== as posibilidades de su-
frir un infarto dependen, en
gran medida, de factores de
riesgo bien conocidos, como el
tabaquismo, la hipercolestero-
lemia, 1a hipertension o la dia-
betes. Sin embargo, existen li-
geras modificaciones de la se-
cuenciade ADN de determina-
dos genes que elevan las posi-
bilidades de sufrirunataqueaal
corazon, incluso en personas
que no tienen ninguno los fac-
tores anteriores. Cinco estu-
dios publicados hoy en la re-
vista Nature Genetics dan a co-
nocer seisnuevasde estas alte-
raciones que predisponen alos

quelas portan a sufrir uninfar-
to agudo de miocardio.

Tres de estas variaciones
desconocidas hasta ahora han
sido descritas gracias a una
amplia investigacion genéti-
ca-llevada a cabo sobre unas
12.000 muestras de sangre
de pacientes de infarto y ca-
si 13.000 de personas sanas—
por un consorcio cientifico in-
ternacional en el que partici-
pan investigadores del Insti-
tuto Municipal de Investiga-
cién Médica (IMIM) de Barce-
lonay el Hospital Josep Trueta
de Girona.

Ademas de las tres altera-
ciones genéticas citadas —de-
tectadas en los genes WDR12,

|

«Los médicos podran instar
a las personas afectadas a
cambiar su estilo de vida»

|

«Aun desconocemos en qué
procesos estan involucradas
muchas de estas variaciones»

|

Los expertos creen que en diez
afios podria haber farmacos
basados en estos estudios

PHACTRI1 y KCNE2, este tra-
bajo ha permitido confirmarla
relacion con el infarto de otros
seis genes ya descritos en es-
tudios anteriores. Segun los
expertos consultados por Pii-
blico, estos hallazgos, que se
suman a otros similares rea-
lizados en los ultimos afios,
permitirdn avanzar en el co-
nocimiento de nuevos meca-
nismos implicados en el infar-
to. Esto dara a los investiga-
dores nuevos elementos pa-
ra trabajar en el desarrollo
de nuevos medicamentos y
de herramientas de preven-
cién diferentes a las conocidas
hasta ahora.

Sin embargo, todavia que-
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PREGUNTAS Y RESPUESTAS

Las variaciones identificadas abren una nueva via de investigacion

‘Hastaqué
punto pueden
las variaciones
genéticas
provocar un
ataque?

Es muy poco probable que el
hecho de presentar algunas
de las variaciones genéticas
relacionadas con el infarto
pueda, por si solo, provocar
un infarto. Segun los ex-
pertos, el genético seriaun
factor deriesgo mas y no mas
importante que otros como
el colesterol, ladiabetes, el
tabaquismo o la hipertension.

Riesgo adicional
deinfarto

15%

viculadoa
los genes

¢Cuanto
incrementan
el riesgo las
alteraciones

Los investigadores coinci-
den en senalar que cadauna

da mucho por conocer en re-
lacién con la accion de las seis
variaciones genéticas citadas,
situadas en los cromosomas 2,
3, 6,12,y 21. Estos marcado-
res se dan en genes que juegan
unpapelenlaestructuradelos
vasos sanguineos, el metabo-
lismo del colesterol, el trans-
porte de acidos grasos o el me-
canismo de la inflamacién, y
cada una, de forma aislada,
elevaria el riesgo de infarto en-
treun 10%yun 15%.

Uno de los autores del es-
tudio que ha descubierto tres
nuevos genes vinculados con
los ataques al corazon, el in-
vestigador del IMIM Rafael
Ramos, destaca que por aho-
ra se conoce mas bien poco de
cémo actiian estas mutaciones
genéticas. “No sabemos qué
codifican, pero su relacién con
el infarto es segura; es decir,
tener una de estas variaciones
incrementa el riesgo, pero atin
desconocemos qué proteinas
codifican y en qué procesos es-
tdn involucradas”.

Nueva area de investigacion

Sin embargo, Ramos consi-
dera que este desconocimien-
to, lejos de ser una limitacion,
constituye una “ventana abier-
ta” para la busqueda de facto-
res de riesgo distintos a los ya
conocidos. Para su compafie-
ro Joan Sala, del Hospital Jo-
sep Trueta, “ahora se va a te-
ner que estudiar por qué esos
genes causan la enfermedad,

de las variaciones genéticas
implicadas con los ataques al
corazon elevan el riesgo de
sufrir esta patologia en torno
al 10%-15%, aunque su impor-
tancia puede incrementarse si
se combina con otros factores.
Como explica el investigador
Rafael Ramos, del Instituto
Municipal de Investigacion
Médica de Barcelona, “si,

por ejemplo, tienes un genre-
lacionado con el metabolismo
del tabaco y no fumas, el incre-
mento deriesgo es practica-
mente nulo, pero si fumas igual
teenfrentas aun 40%

mas de posibilidades de
padecer un ataque”.

¢Cual es el mayor
factorderiesgo
para sufrir un

infarto?

El factor que mas incrementa
las posibilidades de un ataque
cardiaco es, sin duda, el hecho
de haber tenido otro previa-
mente. Segun senala el jefe
del Servicio de Cardiologia del
Hospital Universitario La Paz
de Madrid, José Luis Lopez
Sendodn, entre personas que
tienen alrededor de los

60 ainos, colectivo donde se da
un infarto por cada 30.000 per-
sonas, aquellos que ya

han tenido uno de estos episo-
dios se enfrentan aunriesgo

: adicional del 3%.

|

S6lo una pequefia
erosién en una
arteria puede
acabar en infarto
|

La gente esta
perdiendo el
miedo a las causas
tipicas de infarto

y eso va a abrir un campo nue-
votanto en el diagnosticodela
enfermedad como en su pre-
vencioény su tratamiento”.

En este sentido, Toshiro Ta-
naka, cientifico del Centro de
Medicina Gendmica de Yoko-
hama (Japén) y autor de otro
de los estudios, esta conven-
cido de que estos hallazgos, y
otros similares realizados con
anterioridad, cambiaran el
abordaje del infarto. “Los mé-
dicos podran decir a las perso-
nas con estos genes que tienen
un riesgo mayor que la gente
normal, y les instaran a reali-
zar cambios en su estilo de vi-
da”, sefala. A su juicio, estos
hallazgos haran posible tam-
bién disefiar nuevas terapias.

Por su parte, la autora de
otra de estas investigaciones,
Jeanette Erdmann, cuyo gru-
po ya dio a conocer en 2007
otros genes relacionados con
la enfermedad cardiaca, se
muestra convencida de que

]

¢Cuantas personas
tienen ataques sin
causaconocida®

Apenas el 10% de los pacien-
tes que sufren uno de estos
problemas cardiacos no pre-
senta alguno de los factores
deriesgo clasicos. Es en este
grupo de pacientes donde los
genes pueden tener un mayor
impacto, aunque en muchos
casos larelacion exactade
determinadas alteraciones con
la enfermedad sigue siendo
desconocida.

iCambiarael
abordajedel

_problemaa

algunos de los genes identifi-
cados “son los responsables de
ataques al corazon que ocu-
rren en ausencia de los tipicos
factores de riesgo”.

Esta experta de la Univer-
sidad de Liibeck (Alemania),
que ha identificado dos poli-
morfismos vinculados con el
infarto en los genes MRAS y
HNF1A tras analizar un mi-
116n de marcadores genéticos
en 1.200 pacientes, espera
que los enfermos puedan be-
neficiarse pronto de estudios
genéticos que predigan suries-
godeinfarto.

Ademas, Erdmann conside-
ra que dentro de diez afios ya
habra tratamientos efectivos
basados en estas variaciones
genéticas.

Combinacién deriesgos

En cualquier caso, y pese a que
la mayoria de los infartos es-
tan relacionados con los facto-
res de riesgo clasicos o los fac-
tores genéticos, se puede su-
frir un ataque sin que concu-
rra ninguno de estos elemen-
tos, tal como sostiene el jefe
del Servicio de Cardiologia
del Hospital Universitario La
Paz de Madrid, José Luis Lo-
pez Senddn. “Estos genes pue-
den explicar algunos infartos,
pero también se pueden tener
sin alteraciones genéticas ni
ningun factor de riesgo: bas-
ta con una pequefia erosioén
enlapared de unaarteria para
que se pongan en marcha los

partir estos
hallazgos?

No en el corto plazo, aunque
los investigadores tienen mu-
chas esperanzas depositadas
en estas nuevas lineas de tra-
bajo. Es posible que dentro de
un plazo de entrecincoy diez
afnos empiecen a probarse
nuevas terapias basadas en
los estudios de las variacio-
nes genéticas.

¢Cuantas
PErsonas
fallecen debido
a esta patologia
en Espana?

Segun recuerdan los in-
vestigadores del Instituto
Municipal de Investigacién
Médica de Barcelona (IMIM),
el infarto de miocardio cons-
tituye la primera causa de
discapacidad y muerte en
los paises desarrollados. En
Espaina, que esuno de los
paises europeos con menor
riesgo cardiovascular, se
registran cada afno unos
70.000 casos. Sin embargo,
segun la Sociedad Espaiiola
de Cardiologia, s6lo unos
40.000 pacientes lleganain-
gresar con vida en el hospital.
En Europa pierden lavida
750.000 personas al ano de-

i bido a esta causa.

mecanismos fisioldgicos para
tratar la lesion y se genere un
trombo de uno o dos gramos
capaz de tapar las arterias co-
ronarias, asi que también in-
fluye la suerte”, explica el es-
pecialista.

Para Lépez Senddn, el pa-
so siguiente a estos hallazgos
debe ser estudiar en qué me-
dida la acumulacién de facto-
res eleva el riesgo. Desde este
punto de vista, recuerda que si
bien un fumador tiene tres ve-
ces mas probabilidades de su-
frir un ataque, “si ademads es
diabético no tiene seis veces
mads, sino que a lo mejor tiene
doce, ya que la acumulacién
de los factores no suma el ries-
go, sino que lo multiplica”.

Pero este cardidlogo no cree
que las variaciones descritas
tengan mds importancia que
los factores clésicos conoci-
dos: “Lo que se ha identifica-
do no es tan predictor del ries-
go como la hipercolesterole-
mia, el tabaco, 1a hipertensién
o la diabetes; puedes no tener
estos genes y, sin embargo, su-
frir también un infarto”. Pa-
ra Lopez Sendon, el principal
problema no es tanto el riesgo
genéticocomo elhechodeque
haya factores de riesgo clasi-
cos “a los que se esta perdien-
doelmiedo”. »
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Roberto Elosua
Investigador del IMIM

«Tener
noequivale
auninfarto»

I 1
¢Comoinfluyenenla
aparicion de un infarto

las variaciones genéticas
descritas?

Sabemos que dos de los ge-
nes que hemos identificado
se ocupan de modular los ni-
veles de colesterol en la san-
gre, y que otro modula el me-
canismo de inflamacion, y
tanto una cosa como la otra
son muy importantes para el
desarrollo de placas de gra-
sa en las paredes de las arte-
rias. Sin embargo, hay otros
seis que no tenemos ni idea
de por qué estan relaciona-
dos con elinfarto, lo que abre
una nueva puerta para desa-
rrollar farmacos.

I 2

¢En qué medida tiene

mas riesgo el portador de
una de estas variaciones
genéticas?

Hasta ahora sabemos que si
tienes uno de estos marcado-
res tienes un riesgo un 10%
6 15% superior, y ahora el si-
guiente paso es analizar las
relaciones entre genes pa-
ra saber cdmo aumentan las
posibilidades de sufrir un
ataque.

I 3

¢Estan muy extendidos

en la poblacidn estos
marcadores?

Son frecuentes, ya que los
puede tener del 30% al 60%
de la poblacién. Sin embar-
go, tenerlos no equivale ne-
cesariamente a padecer un
infarto, porque existen otros
genes que pueden contra-
rrestar.

I 4

Pero quienes sepan que
tienen estas variaciones
podran prevenir mejor...

Si, podran vigilar més sus es-
tilos de vida, ya que lo que
puede reducir mucho los
riesgos es no llevar una vida
saludable.

I 5

cEstamuylejos el
desarrollo de fArmacos
basados en este tipo de
hallazgos?

No en los préximos dos o
tres aflos, pero es posible que
amedio plazo, en cinco o seis
afios, se puedan empezar
a probar medicamentos
utiles para prevenir estas
patologias.

Elnavio, de 28.060 Tm.

ECOLOGIA
Un portaaviones
francés, al desguace

LONDRES// El portaaviones
francés Clemenceau, estan-
darte de la marina gala has-
ta su retirada en 1997, llegd
ayer a Hartlepool, noreste
del Reino Unido, para su des-
guace. Hace afios, laIndiare-
chazo acoger su desmantela-
miento por la gran cantidad
de amianto en sus materia-
les. Tres afios de juicios y pro-
testas ecologistas no han im-
pedido su tltimo atraque.

PALEONTOLOGIA
Abren una biblioteca
sobre los dinosaurios

ZARAGOZA// El Grupo de In-
vestigacion Aragosaurus ha
puesto en Internet su archi-
vo Bibliosaurios (www.ara-
gosaurus.com), con mas de
11.000 registros con citas
y referencias cientificas so-
bre estos animales. De uso
gratuito, la base de datos re-
coge el 95% de las publica-
ciones cientificas existentes
en Espafia. Hay materiales
del siglo XVIII y hasta el afio
pasado.

TRASPLANTES
Laprimeradonacion
cruzada, en junio

MADRID// Dos parejas prota-
gonizaran la primera dona-
cién cruzada de rifién en Es-
pafiaenjunio. Segtinla Orga-
nizacién Nacional de Trans-
plantes, esta técnica permite
lidiar con el problema de los
enfermos que tienen donan-
te pero su rifién es incompa-
tible, intercambiando los 6r-
ganos con otra pareja. En la
iniciativa participan los cinco
hospitales del pais con mayor
experiencia en trasplantes.

INTERNET
Telefénica, contralas
descargas ‘ilegales’

MADRID// La operadora Tele-
fénica ha iniciado una cam-
pafia publicitaria, insertada
en varias paginas web de in-
formacién, en contra de lo
que la compafiia considera
descarga de contenidos ile-
gales. Bajo el lema Progreso
responsable, en los gréficos se
puede leer: “Bajando conte-
nidos ilegales contribuyes a
la piraterfa”. En la siguiente
imagen se explica que asi se
usabien la tecnologia.




