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El haplotipo MAPT-H1 está ligado
a Parkinson y demencia asociada
Un estudio aún inédito, dirigido por Jordi Clari-
mon, del Hospital de San Pablo, ha identificado
una variante genética ligada a un mayor riesgo de
Parkinson, así como a una mayor pro-
babilidad de demencia asociada.

La detección precoz y la terapia
en seis horas, claves en sepsis
El Hospital Marqués de Valdecilla, en Santander,
ha logrado reducir la mortalidad por sepsis del 57
al 25 por ciento gracias a una campaña iniciada
en 2005. Las claves: detección precoz y
terapia antes de seis horas.

Las iPS de síndrome de QT largo
se diferencian en miocardiocitos
Las células pluripotenciales de pacientes con sín-
drome de QT largo tipo 1 pueden diferenciarse en
miocitos cardiacos funcionantes, según la expe-
riencia de un grupo de científicos de la
Universidad de Múnich, en Alemania.

Nutrición, nueva diana en
patologías neurodegenerativas
Especialistas en las principales enfermedades
neurodegenerativas -mal de Parkinson, de Alzhei-
mer y esclerosis múltiple (EM)- exponen su pos-
tura sobre la posibilidad de que existan
alimentos neuroprotectores.

Las variantes raras influyen en
el riesgo de hipertrigliceridemia
Las variantes genéticas presentes en menos del 1
por ciento de la población también parecen in-
fluir en la susceptibilidad a desarrollar hipertrigli-
ceridemia, según revela un estudio que
se publica hoy en Nature Genetics.

Roberto Elosúa, del IMIM de Barcelona.

{ }Dos cosas me sorprenden:
la inteligencia de las

bestias y la bestialidad
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Se abre el debate sobre las
áreas de capacitación específi-
ca (ACE) que fija la Ley de Or-
denación de las Profesiones
Sanitarias y que se desarrolla-
rán entre el decreto de tronca-
lidad y el nuevo mapa de espe-
cialidades. Según Alfonso Mo-

reno, presidente del Consejo
Nacional de Especialidades en
Ciencias de la Salud, la puesta
en marcha de las ACE será de-
cisiva en la reforma del MIR.

De momento, Moreno cree
que las prioritarias son Fonia-
tría y Neonatología, dos de las

recomendadas hace diez años
por el órgano asesor de Sani-
dad que preside. En aquel in-
forme, el Consejo se inclinaba
por que Urgencias, Psiquiatría
Infantil y Enfermedades In-
fecciosas fueran también
áreas de capacitación. Sobre la

creación de las nuevas espe-
cialidades comprometidas
desde hace más de un año por
el Ministerio de Sanidad, Mo-
reno destaca que aún no ha te-
nido "noticias oficiales" sobre
el interés de la Ad-
ministración.

ALFONSO MORENO RECUERDA QUE YA FUERON RECOMENDADAS EN EL INFORME DEL ÓRGANO DE 2000

Mientras se estudia el borrador del decreto de
troncalidad en las autonomías, el presidente del
Consejo Nacional de Especialidades en Ciencias de

la Salud, Alfonso Moreno, recuerda la necesidad de
concretar las áreas de capacitación, entre las que
ve prioritarias Foniatría y Neonatología.

➔

Foniatría y Neonatología, áreas de
capacitación prioritarias para el CNE

[EL REPORTAJE DEL DÍA PÁG. 9]

Los abogados
piden más
peritos y más
independientes
Lo dicen abogados ex-
pertos en Derecho Sani-
tario y magistrados del
Tribunal Supremo: el in-
forme del perito es bási-
co para determinar el fa-
llo judicial en los juicios
a médicos y éstos pue-
den mejorar. Los letra-
dos se quejan de que la
Administración tiene po-
cos peritos expertos y de
valoraciones parciales.
Este es el segundo repor-
taje de los dos dedicados
a los juicios sanitarios. El informe pericial lo realiza un facultativo.
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PRESIDE LA CORPORACIÓN BARCELONESA Y EL CONSEJO CATALÁN

Vilardell, a favor de que la OMC fije
criterios éticos para los cargos colegiales
El presidente del Colegio de
Médicos de Barcelona
(COMB) y del Consejo de
Colegios de Cataluña, Mi-
quel Vilardell, aplaude el ob-
jetivo de la Organización
Médica Colegial de estable-

cer unos criterios mínimos
éticos para los cargos de las
corporaciones profesionales.
En cuanto al expediente dis-
ciplinario abierto contra la
anterior junta de Gerona por
irregularidades electorales,

Vilardell espera que se salde
sin sanciones. También ha
dicho que dos auditorías rea-
lizadas en el COMB cuando
accedió a la presidencia con-
cluyen que "todo
está bien".

PLANTEA MÁS MEDIDAS

El futuro del
SNS va más
allá del pacto
de Estado,
dice el PP
Garantizar la viabilidad en el
futuro del Sistema Nacional
de Salud requiere, según Ma-
rio Mingo, portavoz de Sani-
dad del Partido Popular en el
Congreso, aumentar el apoyo
fiscal a las personas que con-
tratan seguros privados, apos-
tar por los modelos de gestión
más eficaces, reducir el gasto
farmacéutico hasta los niveles
de los países más potentes de
la Unión Europea y aumentar
la inversión que se hace en in-
vestigación y en salud pública
al tiempo que se potencia la
formación de los profesiona-
les y se incrementa la capaci-
dad resolutiva y la coordina-
ción de atención primaria y
especializada.

Estas medidas van más allá
del Pacto de Estado, que Pilar
Grande, homóloga de Mingo
en el Partido Socialista, consi-
dera clave para un porvernir
"que debemos afrontar con
optimismo y esperanza por-
que la situación ac-
tual es positiva".
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❚ Sonia Moreno

En los últimos años han pro-
liferado los estudios GWAS
(genome-wide association stu-
dies), en los que se buscan
variaciones comunes entre
los genomas de miles de
personas para asociarlas a
una determinada enferme-
dad compleja. Sin embargo,
los resultados de este tipo de
estudios de asociación pan-
genómica suelen saldarse
con una serie de genes y loci
que pueden explicar sólo en
pequeña medida la suscepti-
bilidada a la enfermedad en
cuestión.

Con frecuencia las varian-
tes comunes, presentes en
más del 1 por ciento de la
población general, que se
identifican no explican más
del 10 por ciento de la varia-
bilidad de los fenotipos estu-
diados. ¿Dónde queda el res-
to de características genéti-
cas que definen la suscepti-
bilidad de un individuo a
una enfermedad compleja?

O en la jerga de un genetis-
ta, ¿dónde está la herencia
perdida?

Un trabajo que se publica
hoy en Nature Genetics
apunta que una de las posi-
bles respuestas a esta pre-
gunta está en las llamadas
variantes raras o presentes
en menos del 1 por ciento
de la población general.

Ésta es una de las conclu-
siones a las que se llega en el
estudio, centrado en la hi-
pertrigliceridemia, una alte-
ración que afecta a cerca del
10 por ciento de los españo-
les.

Christopher T. Johansen,
de la Universidad de Wes-
tern Ontario, en Londres
(Canadá), es el primer autor
de este trabajo internacional
multicéntrico que ha conta-
do con la participación de
Roberto Elosúa, coordina-
dor del Grupo de Epidemio-
logía y Genética Cardiovas-
cular del Instituto Munici-
pal de Investigación Médica
(IMIM), en Barcelona.

Los científicos canadien-
ses aportaron 555 individuos
afectados por hipertrigliceri-
demia, mientras que el gru-
po de Elosúa contribuyó con
el genotipado de unos 400
sujetos sanos que se suma-
ron a los 1.319 controles.

En una primera fase, los
investigadores analizaron
genomas de un par de miles
de individuos para determi-
nar los rasgos genéticos co-
munes que podrían asociar-
se a unos niveles excesiva-
mente altos de triglicéridos.

Una vez identificadas las

cuatro variantes (en los ge-
nes APOA5, GCKR, LPL y
APOB) más significativas de
la muestra que se relaciona-
ban con la hipetrigliceride-
mia, secuenciaron los genes
en busca de mutaciones es-
condidas.

Ejemplo
"Comprobamos que el 12
por ciento de los pacientes
también presentaban va-
riantes raras en los genes
analizados, mientras que en
los controles sólo ocurría en
un 2 por ciento", explica
Elosúa, para quien el estu-

GENÉTICA HALLAN MUTACIONES POCO FRECUENTES QUE EXPLICAN TAMBIÉN LA ENFERMEDAD

La susceptibilidad para presentar unos niveles
de triglicéridos anómalos parece estar influida
también por una serie de variantes genéticas

raras, según revela hoy un estudio en Nature
Genetics, en el que ha colaborado el grupo de
Roberto Elosúa, del IMIM, en Barcelona.

➔

Las variantes raras influyen en
el riesgo de hipertrigliceridemia

Roberto Elosúa, del IMIM, de Barcelona.
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dio constituye un ejemplo,
en este caso en la hipertrigli-
ceridemia, de una situación
extensible a otras enferme-
dades complejas: "Segura-
mente las variantes raras no
explican toda la patología,
sino que son una pieza más
en el puzle. Habrá otras, co-
mo la combinación entre va-
riantes comunes y raras, en-
tre raras y raras, además de
la interacción de todas ellas
con el ambiente y, muy im-
portante, otros aspectos del
mecanismo que regulan la
expresión de estos genes, la
epigenómica".

Como explica el investiga-
dor, el siguiente paso ahora
es analizar estas interaccio-
nes entre variantes, e inves-
tigar en los mecanismos mo-
leculares que explican la
asociación de las mutacio-
nes poco frecuentes desvela-
das y la elevación anómala
de los niveles de triglicéri-
dos.

Además de contribuir al
desarrollo de una medicina
personalizada, este tipo de
hallazgos pueden dar lugar a
nuevas dianas terapéuticas.
■ (Nature Genetics DOI:
10.1038/ng.628).

Comprobamos que en
el 12 por ciento de los

individuos con
hipertrigliceridemia se

encontraban
mutaciones raras en

los cuatro genes

Las variantes raras son
una pieza del puzle, a

la que habrá que sumar
las interacciones entre

ellas y las comunes,
con el ambiente
y la epigenética

NEUROLOGÍA LA MUTACIÓN MAPT-H1 SERVIRÁ COMO MARCADOR PARA PREDECIR LA EVOLUCIÓN

Identifican una variante genética ligada a predisposición
al Parkinson y a la demencia asociada a esta patología
❚ Karla Islas Pieck Barcelona

La variante genética MAPT-
H1 está asociada con un ma-
yor riesgo de padecer la en-
fermedad de Parkinson, así
como con mayor probabili-
dad de desarrollar demencia
ligada a esta patología neu-
rodegenerativa, según se
desprende de los resultados
preliminares de un estudio
realizado por Jordi Clari-
mon y Núria Setó, del grupo
de investigación sobre neu-
rogenética en el Instituto de
Investigación del Hospital
de San Pablo, en Barcelona.

El trabajo, que está pen-
diente de publicación, ha
analizado datos de 202 pa-
cientes y ha encontrado que
los portadores de esa varian-
te y, en especial aquéllos con
el subhaplotipo H1p, tenían
hasta cuatro veces más ries-
go de desarrollar demencia
a lo largo de la enfermedad
que aquéllos que carecían
de este alelo.

El gen MAPT es el que co-
difica la proteína TAU, res-
ponsable de la agregación de
las fibrillas en la enferme-

Jordi Clarimon y Núria Setó, del Instituto de Investigación del Hospital de San Pablo, en Barcelona.

Los pacientes con Parkinson tienen entre cuatro y seis
veces más riesgo de desarrollar demencia que la
población general. La probabilidad de esta
comorbilidad se sitúa en el 30 por ciento de estos
enfermos, pero se sabe que el riesgo se incrementa
paralelamente al tiempo de evolución de la
enfermedad hasta llegar a un 80 por ciento a los
veinte años tras el diagnóstico. Los hallazgos del
grupo de investigación que dirige Jordi Clarimon
aportan un potencial marcador que podría incidir en el
seguimiento y manejo del paciente, pero que será de
especial utilidad para el diseño de nuevos ensayos
clínicos vinculados al tratamiento del deterioro
cognitivo asociado al Parkinson.

INCREMENTO PROGRESIVO

dad de Alzheimer, y tam-
bién se había asociado pre-
viamente al Parkinson, pero
hasta ahora se desconocía
que era un marcador de
riesgo de desarrollar demen-
cia en esta patología.

La relación entre la va-
riante MAPT-H1 y el riesgo
de padecer Alzheimer ya ha
sido objeto de estudio de
otros grupos de investiga-
ción, aunque se ha llegado a
conclusiones en ambas di-

recciones, por lo que todavía
existe polémica al respeto.

Estos científicos, en cola-
boración con Jaime Kulise-
vsky, jefe clínico de la Uni-
dad de Trastornos del Movi-
miento del Servicio de Neu-

rología del Hospital de San
Pablo, decidieron incluir
también 164 pacientes con
Alzheimer y sus resultados
descartan dicha asociación
en la cohorte.

Otra de las patologías que
se engloban dentro de las si-
nucleinopatías y que ha sido
materia de estudio en este
trabajo es la demencia con
cuerpos de Lewy, cuya dife-
rencia diagnóstica con el
Parkinson asociado a de-
mencia actualmente se basa
en criterios clínicos que "se
pueden considerar arbitra-
rios", a juicio de Clarimon,
ya que se fundamentan
principalmente en la dife-
rencia de tiempo que trans-
curre entre la aparición de

los trastornos motores y los
cognitivos.

No obstante, estas dos pa-
tologías son biológicamente
distintas y los resultados de
este estudio descartan una
asociación entre la variante
genética MAPT-H1 y el ries-
go de padecer demencia por
cuerpos de Lewy.

Clarimon ha explicado a
DIARIO MÉDICO que estos re-
sultados ponen sobre la me-
sa algunos marcadores gené-
ticos que podrían ser poten-
ciales indicadores de la evo-
lución de la enfermedad de
Parkinson, además de que
confirman que la demencia
en estos pacientes no siem-
pre se debe a una comorbili-
dad con Alzheimer.
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Científicos avanzan en el conocimiento genético de 
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� Este grupo de investigadores cuenta con participación española.  
� Han publicado un estudio sobre la hipertrigliceridemia.  

� Se ha avanzado mucho en el conocimiento de enfermedades complejas.  

Un grupo internacional de investigadores, con participación española, ha dado nuevos pasos en 

el conocimiento genético de las enfermedades complejas, aquellas que dependen de factores 

relacionados con los genes y ambientales, como la dieta. 

En concreto, los científicos, entre ellos 

investigadores del IMIM (Instituto de 

Investigación del Hospital del Mar), han publicado 

 

Imagen tomada en un laboratorio. 

La hipertrigliceridemia es un 
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en la revista Nature Genetics un estudio sobre la 

hipertrigliceridemia, una enfermedad de las 

llamadas complejas que se caracteriza porque las 

personas que la padecen tienen niveles altos de 

triglicéridos. 

La hipertrigliceridemia se presenta en el 10% de la población adulta española y es un factor de 

riesgo de infarto de miocardio. Roberto Elosua, coordinador del grupo de Investigación en 

Epidemiología y Genética Cardiovascular del citado instituto, ha explicado que en los últimos años 

se ha avanzado mucho en el conocimiento de las bases genéticas de estas enfermedades 

complejas. 

Esto ha sido posible gracias a los estudios de 

asociación del genoma completo, estudios que 

comparan unas 2.000.000 de características 

genéticas del ADN de personas con una 

enfermedad con el del ADN de personas sin esa 

afección. Este tipo de estudios ha posibilitado 

identificar características genéticas comunes (presentes en más del 1% de la población) y 

presentes en varios genes que se asocian a un mayor riesgo de presentar enfermedades complejas, 

entre ellas la hipertrigliceridemia. 

Sin embargo, aunque el avance ha sido significativo, estas variantes explican menos de un 10% de 

esas diferencias que existen entre las personas que tienen los triglicéridos altos y las que no. 

Elosua ha señalado que, por tanto, una de las preguntas que se hicieron los investigadores de este 

estudio es dónde están, precisamente, las variantes genéticas que explican el resto de la 

variabilidad -lo que hace que una persona sea distinta a la otra-. 

En este sentido, ha detallado que una de las posibles respuestas es que existan características 

genéticas raras, presentes en menos del 1% de la población y que tienen efectos importantes. Para 

llegar a estas conclusiones, los científicos seleccionaron 469 pacientes y 1.319 controles (personas 

sanas) e identificaron siete genes en los que hay variantes genéticas comunes que se asocian con los 

niveles elevados de triglicéridos. 

De éstos, secuenciaron cuatro genes para buscar si 

existían variantes raras que expliquen el elevado 

nivel de triglicéridos. Los investigadores 

encontraron que un 10% de las personas que tienen 

los triglicéridos altos tienen variantes genéticas 

raras en estos cuatro genes, mientras que en las 

personas sanas únicamente el 2% presentaban este tipo de variantes. 

Por los tanto, las variantes genéticas raras también contribuyen a la aparición de 

enfermedades complejas, según Elosua. El descubrimiento de estas variantes raras contribuirá 

al conocimiento del mecanismo molecular de las enfermedades complejas y a la identificación de 

nuevas dianas terapéuticas. 

20minutos.es El primer periódico que no se vende 

factor de riesgo de infarto de 
miocardio

La hipertrigliceridemia se 
presenta en el 10% de la 
población adulta española

Las variantes genéticas raras 
contribuyen a la aparición de 
enfermedades complejas
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Madrid, Efe
Un grupo internacional de in-

vestigadores, con participación
española, ha dado nuevos pasos
en el conocimiento genético de
las enfermedades complejas,
aquellas que dependen de facto-
res relacionados con los genes y
ambientales, como la dieta.

En concreto, los científicos,
entre ellos investigadores del
IMIM (Instituto de Investigación
del Hospital del Mar de Barcelo-
na), han publicado en la revista
«Nature Genetics» un estudio so-
bre la hipertrigliceridemia, una
enfermedad de las llamadas com-
plejas que se caracteriza porque
las personas que la padecen tie-
nen niveles altos de triglicéridos.
La hipertrigliceridemia está pre-
sente en el 10 por ciento de la po-
blación adulta española y consti-
tuye un factor de riesgo de infar-
to de miocardio.

Roberto Elosúa, coordinador
del grupo de investigación en
Epidemiología y Genética Car-
diovascular del citado instituto,
explicó que en los últimos años se
ha avanzado notablemente en el
conocimiento de las bases gené-
ticas de estas enfermedades com-
plejas. Una progresión que ha si-
do posible gracias a los estudios
de asociación del genoma com-
pleto, que comparan alrededor de
dos millones de características
genéticas del ADN de personas
con una enfermedad con el de
personas sin esa afección.

Este tipo de estudios ha posibi-
litado identificar características
genéticas comunes –que afectan
a más del 1 por ciento de la po-
blación– y presentes en varios ge-
nes que se asocian a un mayor
riesgo de presentar enfermedades
complejas, entre ellas la hipertri-
gliceridemia. Sin embargo, aun-
que el avance ha sido significati-
vo, estas variantes explican me-
nos de un 10 por ciento de esas
diferencias que existen entre las
personas que tienen los triglicéri-
dos altos y las que no.

Según Elosúa, una de las pre-
guntas que se hicieron los inves-
tigadores de este estudio es dón-
de están, precisamente, las va-
riantes genéticas que explican el
resto de la variabilidad (lo que ha-
ce que una persona sea distinta de
la otra). Una de las posibles res-
puestas –prosiguió el científico–
es que existan características ge-
néticas raras, presentes en menos
del 1 por ciento de la población y
que tienen efectos importantes.

Para llegar a estas conclusio-
nes, los científicos seleccionaron
469 pacientes y 1.319 controles
(personas sanas) e identificaron
siete genes en los que hay varian-
tes genéticas comunes que se aso-
cian con los niveles elevados de
triglicéridos.

Los investigadores
subrayan la utilidad de los
estudios de asociación
del genoma completo

Científicos
avanzan en el
conocimiento
genético de las
enfermedades
complejas

Oviedo, Pablo ÁLVAREZ
«El Gobierno regional está car-

gando las tintas, y con saña, contra
los médicos». Esta declaración fue
realizada ayer por el secretario ge-
neral del Sindicato Médico deAstu-
rias (SIMPA),Antonio Matador, en
referencia a la decisión del Ejecuti-
vo autonómico de paralizar tanto el
ingreso de los profesionales sanita-
rios en la carrera profesional como
el avance de los mismos de un tra-
mo a otro.

Esta medida, incluida en una dis-
posición adicional de la ley regional
de contención del gasto público, ac-
túa sobre una partida que global-
mente absorbe entre 45 y 50 millo-
nes de euros al año. Por el momen-
to, no ha trascendido el volumen de
ahorro que puede acarrear para las
arcas regionales.

Para los médicos, el ingreso en el
primer tramo supone un plus anual
de 3.000 euros, y cada subida de
peldaño implica 3.000 euros más,
hasta un máximo de cuatro tramos
y 12.000 euros anuales. Para los en-
fermeros, cada tramo implica 2.000
euros anuales, hasta un máximo de
8.000. En las restantes categorías,
las retribuciones asociadas a la pro-
moción –denominada «desarrollo
profesional»– son inferiores.

Desde el primer momento, había
trascendido que si la norma general
en Asturias era aplicar a los funcio-
narios un recorte del cinco por cien-
to en las percepciones en materia de
carrera profesional, a los médicos se
les reduciría un 12 por ciento y a los
enfermeros un 11 por ciento. Desde
el ámbito sanitario, esta desigualdad
fue atribuida al tradicional recelo
que entre los responsables de la
Consejería deAdministraciones Pú-
blicas generan los salarios de los
profesionales de la sanidad, a quie-
nes se considera injustificadamente
privilegiados.

Lo que apenas había sido men-
cionado por el Gobierno regional es
que el descuento en los pluses de ca-
rrera profesional iba acompañado
de una congelación en la aplicación
de la propia carrera, una medida que
–junto a otras de una repercusión
aparentemente menor– figura en la
disposición adicional novena de la
ley del Principado de Asturias
5/2010, aprobada en la Junta Gene-
ral del Principado el pasado 9 de ju-
lio, con el apoyo de los diputados
del PSOE y de Izquierda Unida.

En virtud de esta nueva norma, a
partir del 1 de enero de 2011, y has-
ta fecha indeterminada, los profesio-
nales de la sanidad que aún no ha-
yan sido encuadrados en la carrera
profesional –y que, por lo tanto, no
hayan comenzado a cobrar el co-
rrespondiente complemento– ten-
drán que esperar para acceder a la
misma.Y los que ya estén situados
en uno de los tramos no podrán as-
cender.

Según ha podido saber este perió-
dico, el Servicio de Salud del Prin-
cipado (Sespa) publicará próxima-
mente la convocatoria correspon-
diente a 2010 para ingresar en la
carrera o subir un peldaño. Asimis-

mo, se instaurará el cuarto tramo del
desarrollo profesional, que comen-
zó a aplicarse más tarde. Sin embar-
go, en 2011 ya no se ofertarán estas
opciones.

«Es evidente que el Principado
está haciendo gala de una especial
consideración negativa hacia los
médicos», sostiene el máximo res-
ponsable del SIMPA, quien subraya
que «no ha habido ninguna comuni-
dad autónoma» que haya aplicado a

los facultativos un recorte del 12 por
ciento en el plus de carrera. Según
Antonio Matador, el grado de «in-
dignación» de los profesionales de
la medicina «es enorme». De modo
que «aunque sabemos que estamos
en una coyuntura muy complicada,
veremos qué pasa, porque están em-
pezando a caldearse los ánimos y
creo que van a caldearse mucho
más».

Con estas palabras, Matador alu-

de al hecho de que, en la nómina de
junio, aún no se les aplicó el des-
cuento de los complementos auto-
nómicos, que sí verán reflejado en
la de julio con carácter retroactivo a
1 de junio.Y en la paga extra de di-
ciembre «a los médicos se nos va a
descontar el 47 por ciento de la par-
te estatal, que es el sueldo base y los
trienios». «Los médicos hemos
cumplido con la crisis sobradamen-
te», enfatiza Matador.

Los médicos se declaran «indignados» por las restricciones de unos
pluses salariales que suponen entre 45 y 50 millones de euros al año

El Principado paraliza el ingreso y el avance
en la carrera profesional de los sanitarios

El contenido de la disposición
La modificación y suspensión de
acuerdos con los sindicatos sani-
tarios figura en la disposición adi-
cional novena de la ley del Princi-
pado de Asturias 5/2010, de 9 de
julio, de medidas urgentes de
contención del gasto público. Di-
ce textualmente lo que sigue:

1.–Para la aplicación de esta Ley,
con efectos de 1 de junio de
2010, y en cuanto a los importes
económicos de los diferentes
conceptos retributivos por ellos
establecidos, se modifican los si-
guientes acuerdos, firmados en
el seno de las distintas Mesas de
Negociación del ámbito del per-
sonal funcionario, estatutario y la-
boral al servicio de la Administra-
ción del Principado de Asturias:

- Acuerdo del Consejo de Gobier-
no de 28 de diciembre de 2006,
regulador de la carrera profesio-
nal del personal licenciado sani-
tario de los centros e institucio-
nes sanitarias del Servicio de Sa-
lud del Principado de Asturias.

- Acuerdo de 25 de enero de
2007, en lo que al desarrollo pro-
fesional del personal estatutario
de los centros e instituciones sa-
nitarias del Servicio de Salud del
Principado de Asturias, excluidos
licenciados y diplomados sanita-
rios.

- Acuerdo de 28 de octubre de

2008 de la Mesa General de Ne-
gociación de la Administración
del Principado de Asturias por el
que se establecen mejoras orga-
nizativas y retributivas en el ámbi-
to del Servicio de Salud del Prin-
cipado de Asturias.

Con efectos de 1 de enero de
2011, se suspende parcialmente
el cumplimiento de los dos prime-
ros acuerdos citados, en cuanto
a la incorporación de nuevos em-
pleados públicos al sistema de
carrera y desarrollo profesional,
en los términos necesarios para
la aplicación de esta Ley.

2.–Con efectos de 1 de junio de

2010, quedan suspendidos todos
aquellos acuerdos firmados entre
el Principado de Asturias y las
Organizaciones Sindicales que
afecten directa o indirectamente
a las retribuciones de los emplea-
dos públicos siempre que sean
contrarios al cumplimiento de las
medidas contenidas en esta ley
para la reducción del déficit públi-
co.

3.–El levantamiento de la sus-
pensión de los acuerdos, una vez
superada la causa que la motiva,
y, en su caso, la posterior modifi-
cación de los mismos, se llevará
a cabo por Acuerdo de Consejo
de Gobierno.

Intervención quirúrgica en el Hospital Valle del Nalón.

Oviedo, P. Á.
La instauración de la carrera pro-

fesional para los facultativos fue
acordada por la Consejería de Salud
del Principado y el Sindicato Médi-
co de Asturias (SIMPA) tras una
huelga médica de cinco días desarro-
llada a finales de octubre de 2006. El
pacto fue oficializado mediante un
acuerdo del Consejo de Gobierno
del Principado del 28 de diciembre
del mismo año.

El acuerdo suponía para los facul-
tativos un plus salarial de 3.000 eu-
ros anuales por cada uno de los cua-
tro tramos de los que consta la carre-
ra. Los enfermeros, sin necesidad de
huelga, firmaron un pacto de 2.000

euros anuales por tramo. El encua-
dramiento en la carrera exigía una
antigüedad mínima de cinco años, el
mismo periodo que había que acre-
ditar para pasar de un tramo a otro.

Según declaró ayer Antonio Ma-

tador, secretario general del SIMPA,
con la merma de ingresos en el apar-
tado de la carrera profesional, «los
médicos asturianos volvemos a estar
en la cola del ranking de retribucio-
nes en España».

«Los médicos
asturianos
volvemos a estar
en la cola»,
afirma el SIMPA

NACHO OREJAS

Representantes del Principado y del SIMPA sellan el acuerdo que instauró la
carrera profesional, el 1 de noviembre de 2006.
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Científicos avanzan en el 
conocimiento genético de las 
enfermedades complejas  

Un grupo internacional de investigadores, con participación española, ha dado 

nuevos pasos en el conocimiento genético de las enfermedades complejas, aquellas 

que dependen de factores relacionados con los genes y ambientales, como la dieta. 

En concreto, los científicos, entre ellos investigadores del IMIM (Instituto de 

Investigación del Hospital del Mar), han publicado en la revista Nature Genetics un 

estudio sobre la hipertrigliceridemia, una enfermedad de las llamadas complejas 

que se caracteriza porque las personas que la padecen tienen niveles altos de 

triglicéridos. 

 

La hipertrigliceridemia se presenta en el 10 por ciento de la población adulta 

española y es un factor de riesgo de infarto de miocardio. 

 

Roberto Elosua, coordinador del grupo de Investigación en Epidemiología y 

Genética Cardiovascular del citado instituto, ha explicado a Efe que en los últimos 

años se ha avanzado mucho en el conocimiento de las bases genéticas de estas 

enfermedades complejas. 

 

Esto ha sido posible gracias a los estudios de asociación del genoma completo, 

estudios que comparan unas 2.000.000 de características genéticas del ADN de 

personas con una enfermedad con el del ADN de personas sin esa afección. 

 

Este tipo de estudios ha posibilitado identificar características genéticas comunes 

(presentes en más del 1% de la población) y presentes en varios genes que se 

asocian a un mayor riesgo de presentar enfermedades complejas, entre ellas la 

hipertrigliceridemia. 

 

Sin embargo, aunque el avance ha sido significativo, estas variantes explican menos 

de un 10 por ciento de esas diferencias que existen entre las personas que tienen 

los triglicéridos altos y las que no. 

 

Elosua ha señalado que, por tanto, una de las preguntas que se hicieron los 

investigadores de este estudio es dónde están, precisamente, las variantes 

genéticas que explican el resto de la variabilidad -lo que hace que una persona sea 

 
DOMINGO, 25 DE JULIO DE 2010 , AGENCIAS 

Página 1 de 2Científicos avanzan en el conocimiento genético de las enfermedades complejas - N...

26/07/2010http://www.elfarodigital.es/portada/sanidad/143-espana/14394-cientificos-avanzan-en...



distinta a la otra-. 

 

En este sentido, ha detallado que una de las posibles respuestas es que existan 

características genéticas raras, presentes en menos del 1 por ciento de la población 

y que tienen efectos importantes. 

 

Para llegar a estas conclusiones, los científicos seleccionaron 469 pacientes y 1.319 

controles (personas sanas) e identificaron siete genes en los que hay variantes 

genéticas comunes que se asocian con los niveles elevados de triglicéridos. 

 

De éstos, secuenciaron cuatro genes para buscar si existían variantes raras que 

expliquen el elevado nivel de triglicéridos. 

 

Los investigadores encontraron que un 10 por ciento de las personas que tienen los 

triglicéridos altos tienen variantes genéticas raras en estos cuatro genes, mientras 

que en las personas sanas únicamente el 2 por ciento presentaban este tipo de 

variantes. 

 

Por los tanto, las variantes genéticas raras también contribuyen a la aparición de 

enfermedades complejas, según Elosua. 

 

El descubrimiento de estas variantes raras contribuirá al conocimiento del 

mecanismo molecular de las enfermedades complejas y a la identificación de 

nuevas dianas terapéuticas.
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