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Mesa redonda

El hospital de Gandia trata a 250 personas con
enfermedad de Crohn y colitis ulcerosa

* El Francesc de Borja acoge una jornada sobre enfermedad inflamatoria
intestinal organizada por la asociacion de pacientes de la Comunitat

* Los doctores Lidia Marti y Jests Segui han abordado las técnicas de
diagnostico, tratamientos e indicadores de intervencion quirargica

Gandia (29.05.19). El hospital Francesc de Borja trata a alrededor de 250
personas con enfermedad inflamatoria intestinal, que engloba dos patologias: la
enfermedad de Crohn y la colitis ulcerosa, que afectan esencialmente al
intestino y son cronicas. Se calcula que en Espafia afecta a 150.000 personas.

Sobre estas enfermedades, el centro ha acogido una jornada organizada por la
asociacion de Crohn y colitis ulcerosa de la Comunidad Valenciana (ACCU-
Valencia).

En la sesion han participado como ponentes los doctores Lidia Marti, jefa de
seccion de Aparato Digestivo del hospital de Gandia; Jesis Segui, jefe de
servicio de Cirugia General y del Aparato Digestivo del Francesc de Borja, y
Eduardo Escarti, digestdlogo especialista en enfermedad inflamatoria intestinal.

El presidente de ACCU Valencia, Jos¢ Ramon Garcia, ha moderado la mesa
redonda, que ha contado también con la participacion del publico asistente, la
mayoria de los cuales, pacientes que han podido aclarar dudas sobre las
patologias.

Tanto los especialistas como los propios pacientes han asegurado que con un
buen control de la enfermedad se puede llevar una vida “practicamente normal”
y que influye considerablemente la manera en que se afronta.

La doctora Lidia Marti ha abierto la sesion exponiendo las nuevas técnicas de
diagndstico, cada vez menos invasivas, y destacando la calprotectina como
biomarcador. También ha hablado del “papel esencial” de las endoscopias y de
la capusla endoscopica (que ya se utiliza en el hospital de Gandia) y de la
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radiologia para complementar el diagndstico y monitorizar la evoluciéon de la
enfermedad.

En cuanto a las técnicas futuras, ha senalado la nariz electronica, creada por
investigadores del Instituto de Investigacion Sanitaria La Fe y de la Universitat
Politécnica de Valéncia, que detecta biomarcadores en fase gaseosa y cuyo
valor predictivo puede alcanzar el 90%.

En cuanto a los tratamientos, la doctora Marti ha realizado un repaso historico
y ha destacado que en pocos afios se ha evolucionado mucho respecto a los
biologicos. “El punto de inflexion tuvo lugar en 2005 con el infliximab”, ha
subrayado.

A continuacion, el doctor Eduardo Escarti ha centrado su ponencia en la
microbiota intestinal destacando algunos de sus beneficios (protege frente a la
colonizacion de patdgenos, produce vitaminas, extrae energia de los alimentos,
y regula los niveles de glucosa) y como influyen la dieta, el estrés y el ejercicio
fisico en ella.

Para finalizar, el doctor Jesis Segui ha hablado sobre los indicadores de
intervencion quirdargica y la eleccion de cirugia en casos de enfermedad de
Crohn y colitis ulcerosa. “No se considera la cirugia como fracaso; es
importante en el manejo de la enfermedad”, ha destacado.

De hecho, un 80% de estos pacientes puede requereir al menos un
procedimiento quirargico a lo largo de su vida, con un riesgo alto de
recurrencia postquirurgica. La técnica quirurgica mas comun en colitis ulcerosa
es la proctocolectomia.

El doctor Tomas Fuster, subidrector médico del hospital de Gandia, y Joaquin
Garcia de los Santos, de Janssen, han sido los encargados de la apertura de la
jornada, que ha contado con mas de 70 asistentes.



