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Identifiquen el paper clau d'un gen per a la
supervivéncia neuronal

Investigadors de la UAB han mostrat el paper
primordial que un gen, el Nurrl, juga en la
supervivéncia neuronal associada a I'activitat
sinaptica. Aquesta descoberta pot ajudar en la
comprensio de les alteracions en les connexions
neuronals i les degradacions neuronals que
comporta I'Alzheimer.

[+]

AVENCOS

Un métode més precis per al diagnostic de la
disseccioé aortica

La disseccio6 aortica és una malaltia vascular amb
elevada mortalitat en qué s'esquinga la paret de
I'aorta. Determinar les variables que caracteritzen la
dissecci6 condiciona el tractament dels pacients i la
seva evolucié per la qual cosa és important disposar
d'unes bones eines de diagnostic. Investigadors de
la UAB han testat una nova tecnica en 3D.

[+]

A FONS

Arsénic i cél-lules mare, és el cancer el desti
d'aquesta relaci6? (Premi Aposta UAB 2011)

L'arsénic causa diversos tipus de cancer. No obstant
aixo, moltes persones al mon viuen exposades a
I'arsénic que, de manera natural, es troba en sols i
aiglies no depurades. Aquest projecte reconegut
amb un Premi Aposta de la UAB pretén determinar
quina relacio té I'arsénic amb I'aparicié de cél-lules
mare canceroses, capaces de generar un tumor.
[+]

A FONS
Plantes ornamentals potencialment toxiques

La mélia és un arbre ornamental que conté principis
actius que poden resultar toxics a partir de certes
dosis o en determinades circumstancies. Malgrat
aixo, es pot trobar en jardins publics ja que no
existeix cap legislacio a Espanya que ho reguli.
Experts de la UAB alerten que, a més dels criteris
ornamentals, caldria tenir en compte els criteris de
toxicitat.

[+]
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03/2006 - En cirurgia de colon, son realment necessaris els antibiotics
orals?

Abans de sotmetre al pacient a una cirurgia de colon li sén administrats
sistematicament antibiotics orals. Es necessaria aquesta medicaci6?
Investigadors de I'Hospital Vall d'Hebron i la UAB creuen que no. Aquesta
negativa categorica reflecteix els resultats d'un estudi en qué van participar 300
persones sotmeses a aquesta invervencio.
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Actualment la preparacié per realitzar una cirurgia de colon o recte de forma programada
inclou I'administracio d'antibiotics per disminuir les possibilitats d'infeccié postoperatoria.
Els antibiotics sén administrats de manera combinada a les hores preévies a la cirurgia,
tant per via endovenosa com per via oral.

Hem fet un estudi a la unitat de cirurgia de colon i recte de I'Hospital Vall d'Hebron en el
qual s'han inclos 300 pacients consecutius programats per cirurgia de colon o recte. Els
pacients s'han distribuit en tres grups diferents de tractament: el grup A va rebre tres
dosis d'antibiotic oral (que es la pauta classica de tractament), el grup B va rebre només
una dosi d'antibiotic oral i el grup C no va rebre cap dosi d'antibiotic oral. Tots tres grups
van rebre una dosi d'antibiotic endovends a la induccié anestésica i dues dosis
postoperatories.

Es van fer avaluacions de la tolerancia del tractament i de la seva efectivitat. La tolerancia
va ser (1) mesurada amb questionaris pel malalt, la infermera i el cirurgia a carrec del
pacient. (2) L'efectivitat es va mesurar mitjangant I'index de complicacions infeccioses
postoperatories. Tots els malalts van ser avaluats al 7¢, 14¢é y 30¢é dies després de la
cirurgia.

En els resultats es va poder comprovar que el grau d'infeccions postoperatories va ser
similar en els tres grups, és a dir, que el fet d'administrar antibiotics orals no afegeix més
proteccidé contra complicacions en el postoperatori d'aquest tipus de cirurgia. orals 2.
També es va comprovar que els pacients que van rebre antibiotics presentaven més
nausees, vomits i dolor abdominal en les hores prévies a la cirurgia, és a dir, que el fet
d'administrar I'antibiotic oral (28 pastilles o pindoles) es relaciona amb una pitjor
tolerancia per part dels pacients.

Per aquestes troballes, des de la Unitat de Cirurgia de Colon i Recte es recomana fer la
profilaxi de la infeccié postoperatoria en cirurgia colo-rectal només amb antibiotic
endovends i no utilitzar els antibiotics orals.
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