
Viernes, 9 de abril de 2010 DIARIO MEDICO 13MEDICINA

❚ Karla Islas Pieck Barcelona

El parto domiciliario repre-
senta una opción segura que
reduce el nivel de estrés en
la madre y se asocia con un
menor índice de complica-
ciones respecto a los partos
hospitalarios, según la revi-
sión de la evidencia científi-
ca disponible hasta el mo-
mento que ha servido de ba-
se para la elaboración de la
Guía de actuación de asisten-
cia del parto en casa.

Este documento, en el
que han participado 16 orga-
nizaciones profesionales, ha
estado coordinado por Pepi
Domínguez, comadrona de
la Cooperativa Titania-Cu-
ña. Ha explicado a DIARIO

MÉDICO que cada vez más
mujeres españolas buscan la
posibilidad de realizar el
parto en su casa, por lo que
es importante unificar los
criterios de actuación du-
rante la asistencia domicilia-
ria, en función de la eviden-
cia científica.

Esta práctica está muy ex-
tendida en países como Ho-
landa, Reino Unido y Dina-
marca, en los que hasta un
tercio de las mujeres eligen
pasar por este proceso fisio-
lógico en un entorno extra-
hospitalario con ayuda de
una comadrona. En España
la situación dista mucho de
estas cifras y, aunque cada
vez más mujeres optan por
este tipo de parto, se trata de
una posibilidad que queda al
margen de la cobertura sani-
taria pública.

Perfil de inclusión
El parto domiciliario está
orientado a mujeres que ha-

OBSTETRICIA PRESENTAN UNA GUÍA CLÍNICA TRAS UNA REVISIÓN DE LA EVIDENCIA CIENTÍFICA

Cada vez es más frecuente que las pacientes
soliciten dar a luz a en su propia casa y la evi-
dencia científica disponible sugiere que esta al-

ternativa es segura, eficaz y representa un me-
nor coste, según refiere la Guía de actuación de
asistencia del parto en casa.

➔

El parto domiciliario, asociado
a mejores resultados clínicos

Susana García y Pepi Domínguez, durante la presentación de la guía del parto domiciliario.
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En países como
Holanda, Dinamarca y
el Reino Unido, hasta

un tercio de las mujeres
optan por los partos

realizados en entornos
extrahospitalarios

Los profesionales
sanitarios llevan un

botiquín para los casos
en los que se necesite,

pero la intención es que
el parto transcurra sin
maniobras invasivas

yan mantenido un embara-
zo de bajo riesgo, que llegue
a término entre la semana
37 y la 42, de un solo bebé y
que venga en posición cefá-
lica. Quedan excluidos to-
dos los casos en los que exis-
ta sospecha de cualquier ti-
po de riesgo o complicación
tanto de la madre como del
niño. Las mujeres que cum-
plen estos requisitos deben
participar en la elaboración
de un plan del nacimiento,
que se concreta antes de la
28 semana de gestación.

Susana García, vocal de

matronas del Colegio Oficial
de Enfermería de Barcelona
(COIB, por sus siglas en ca-
talán), ha comentado que la
revisión de la literatura mé-
dica disponible hasta el mo-
mento sugiere que "cuantas
menos intervenciones se
realicen durante el parto,
mejores serán los resultados
tanto para la madre como
para el bebé en el momento
del nacimiento".

En las pacientes que se in-
clinan por esta alternativa,
el plan de seguimiento co-
mienza desde el momento
en el que se confirma el em-
barazo y se realiza una visita
cada cuatro semanas por
parte de la comadrona hasta
el octavo mes, en el que la
frecuencia se eleva a una se-
manal. Además, el segui-
miento incluye la educación
postural y de control del do-
lor, así como la recupera-
ción en el posparto y la pre-

paración para el periodo de
lactancia.

Durante el parto, el profe-
sional encargado de la asis-
tencia lleva consigo un boti-
quín con vías de canaliza-
ción, soluciones, material de
sutura y fármacos de analge-
sia local, "por si acaso", aun-
que la intención es que el
proceso transcurra sin nece-
sidad de maniobras invasi-
vas. Según Domínguez, has-
ta un 60 por ciento de las
mujeres no requieren nin-
gún punto de sutura des-
pués del parto.

ONCOLOGÍA IRGD PUEDE ESTIMULAR LA DISTRIBUCIÓN Y ACTIVIDAD DE LOS FÁRMACOS

La coadministración de un péptido capaz de penetrar en
el tejido tumoral mejora la eficacia de los antitumorales
❚ Redacción

La eficacia de la mayoría de
fármacos desarrollados para
luchar contra el cáncer ha
estado limitada por su pobre
penetración en el tejido tu-
moral. Sin embargo, un
nuevo estudio que se publi-
ca hoy en Science Express de-
muestra cómo un determi-
nado péptido puede ayudar
a los fármacos anticancerí-
genos a que se infiltren en

los tejidos tumorales más re-
sistentes sin trasladar su to-
xicidad a las células sanas.

El grupo de investigadores
coordinado por Kazuki N.
Sugahara, del Centro de Na-
nomedicina de la Universi-
dad de California, había in-
formado anteriormente de
un péptido que penetra en
el tumor, conocido como
iRGD, que podría transpor-
tar a ciertos medicamentos

anticancerígenos al tejido
extravascular de los tumores
que crecen en los ratones
cuando dicho péptido y los
fármacos son químicamente
conjugados.

Ahora, continuando su
trabajo en animales, los
científicos han mostrado
que el péptido iRGD puede
estimular la distribución y
actividad antitumoral de los
fármacos cuando es coinyec-

tado con los medicamentos
como una entidad separada.
Esto es ventajoso porque el
paso de la conjugación quí-
mica con frecuencia inter-
fiere en la actividad del fár-
maco.

Si la estrategia es eficaz,
Sugahara y su equipo inves-
tigarán los resultados en hu-
manos.
■ (Sciencexpress; DOI:
10.1126/science.1183057). Efecto del péptido inyectado en un vaso sanguíneo del tumor.

NEFROLOGÍA LA CAPTURA DE EXOMAS, ÚTIL

Muchas enfermedades de
riñón genéticas tienen
defectos en un solo gen
❚ Redacción

Un estudio que se publica-
rá mañana en The Lancet
ha mostrado cómo mu-
chas enfermedades genéti-
cas de riñón tienen defec-
tos en un solo gen. Así lo
indica Friedhelm Hilde-
brandt, profesor del Insti-
tuto Médico Howard
Hughes de la Universidad
de Michigan, en Ann Ar-
bor, y coordinador del tra-
bajo. Actualmente, el 90
por ciento de casos de en-
fermedad renal poliquísti-
ca autosómica dominante
pueden ser diagnosticados
analizando las mutacio-
nes.

"Una característica im-
portante de las enfermeda-
des monogénicas es que la
mutación representa la
causa principal de la pato-
logía y proporciona opor-
tunidades para diagnósti-
co, tratamiento y entendi-

miento de la patogénesis.
Una nueva técnica, deno-
minada captura de exo-
mas, logrará el rápido des-
cubrimiento de los genes
que causan los trastornos
monogénicos", ha afirma-
do Hildebrandt. La captu-
ra de exomas permite se-
leccionar sólo los segmen-
tos del ADN humano que
codifican las proteínas,
acotando de ese modo el
descubrimiento de genes a
la parte relevante del ge-
noma.

Según el investigador de
Michigan, "esta técnica,
en combinación con la se-
cuenciación de genes a
gran escala, ayudará al
diagnóstico molecular ge-
nético y permitirá el desa-
rrollo de nuevos fármacos
dirigidos. Además, propor-
cionará guías sobre el pro-
nóstico específico según la
mutación".

DE LA MISMA FORMA QUE FUNCIONA EN PECES

La regeneración renal puede
ser posible en humanos
❚ Redacción

La regeneración renal po-
dría ser posible en huma-
nos, tal y como lo es en los
peces, según un trabajo
realizado por Giuseppe
Remuzzi, Ariela Benigni y
Marina Morigi, del Insti-
tuto de Investigación Far-
macológica Mario Negri
de Bérgamo (Italia). El es-
tudio se publicará mañana
en The Lancet.

La mejora de la com-
prensión de los mecanis-
mos de reparación renal
ha estimulado a los cientí-
ficos a clarificar si las célu-
las suplementarias inyec-

tadas en un riñón dañado
de forma grave podrían
ayudar a reparar y regene-
rar los tejidos lesionados.
Estas ventajas logran ace-
lerar y aumentar la evolu-
ción natural del proceso
curativo.

Mediante el análisis de
112 participantes, los auto-
res han observado que "las
células madre adultas, de-
rivadas de la médula ósea
o de origen renal, podrían
participar en la reparación
celular y remodelación de
tejidos tras una lesión re-
nal grave", han explicado
los autores.
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