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EDITORIAL

29 de Mayo: Dia Mundial de la Salud Digestiva

ada 29 de mayo se celebra el dia Mundial

‘ de la Salud Digestiva. Recuerda el dia de

clausura del primer Congreso Mundial de

Gastroenterologia realizado en 1958 en Washing-

ton DC, presidido por el Dr. Henry L. Bockus. Fina-

lizaba el primer congreso mundial y se acuerda la
formacién de la sociedad que agrupa a todos los
gastroenterélogos a nivel mundial; la Organizacion

Mundial de Gastroenterologia OMGE/WGO con el

firme propdésito de:

e Contribuir en una escala global al estudio y de-
sarrollo de la gastroenterologia,

e Mantener un contacto activo entre las organi-
zaciones interesadas en la gastroenterologia y
campos afines.

e Estimular y apoyar investigaciones cooperati-
vas particularmente en estudios epidemiologi-
cos de enfermedades digestivas.

e Tabular y registrar las universidades que ense-
fan y entrenan en Gastroenterologia

e Considerar el estudio de los programas futuros
de desarrollo de educacién de graduados en
gastroenterologia.

e Solicitar y recibir donaciones con el propésito
de realizar estudios e investigacion cientifica en
el area.

¢ Organizar un congreso mundial de la especiali-
dad viendo que sea organizada de forma que los
mejores especialistas den sus contribuciones.

Este dia que marca la unién de todos los gastroen-
terélogos es un dia en que los gastroenterolégos le
recordamos a todos los miembros de la comunidad
de problemas digestivos de salud que todos debe-
mos conocer para poder controlarlos y evitar sean
dejados de lado por las personas e instituciones en
cada uno de nuestros paises.

Esta iniciativa nace del actual vicepresidente de

la Organizacion Mundial de Gastroenterologia

(OMGE/WGO) el uruguayo Henry Cohen y empieza

en el aino 2005 con el tema de Salud y nutricién, en

el 2006 se escogié el problema de la infeccién del
Helicobacter pylori, en el 2007 se poso énfasis en la
hepatitis viral, el 2008 se pone énfasis en la impor-
tancia de una “optima nutricién en salud y enfer-
medad”. En el afo 2009 el problema del Sindrome
del intestino Irritable fue el tema del dia de la Sa-
lud digestiva mundial; realizando la sociedad una
reunion especial para investigar e informar sobre
este tema. Este ano el 29 de mayo el tema del dia
de la salud digestiva mundial sera “la Enfermedad
Inflamatoria Intestinal” (Ell). Es un problema no tan
comun en nuestro medio, pero que si esta presente
y lamentablemente parece en aumento.

Justo en este numero se presenta la mayor revision
de Enfermedad de Crohn (EC) una de las 2 pato-
logias prototipo de la Ell, (la otra es la colitis ul-
cerativa) realizada en el Hospital E. Rebagliati M.
de EsSalud de Lima; y presentado por los docto-
res Bendaio y Frisancho.! El articulo nos refuerza
el concepto que no es un diagnéstico frecuente;
17 casos en 20 anos en el departamento de Gas-
troenterologia mas grande del Pert, nos entregan
esta lectura. Es interesante al leer el articulo ver
que 30% de los pacientes se les dio tratamiento
para TBC; pues no se pensé que podian tener esta
patologia. Otro aspecto de esta casuistica es que
mas de la mitad de los pacientes se hospitalizarén
por complicaciones. Seguramente por demora en
el diagnéstico. En este numero coincidentemente
Cedroén y colaboradores? nos presentan la capsula
endoscoépica como un método de apoyo diagnos-
tico para tratar que el diagnéstico de Ell, en esta
caso de EC sea lo mas rapido posible.

Como aporte de la Revista de Gastroenterologia
del Peru al dia de la Salud digestiva Mundial deja-
mos la relaciéon de articulos sobre Ell aparecidos
en la revista desde el primer nimero®**3, Igualmente
dejo la siguiente conexién a la pagina de Organi-
zaciéon Mundial de Gastroenterologia donde pue-
den obtener informacién valiosa para desarrollar




charlas sobre la enfermedad Inflamatoria intesti-
nal. http://www.worldgastroenterology.org/assets/
downloads/es/pdf/guidelines/21_inflammatory_
bowel_disease_es.pdf.
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ARTICULOS DESTACADOS

Este nimero tiene articulos muy interesantes; de
ellos deseo destacar el articulo; Diabetes como
factor de riesgo para infecciones en pacientes
cirréticos, porque tiene las caracteristicas de ser
multicentrico y siguiendo una metodologia muy ri-
gurosa. El articulo de Novoa y el grupo del Hospi-
tal Cayetano Heredia del Rimac es una evaluacion
prospectiva de la dispepsia y su respuesta sinto-
matica a la erradicacién del Hp. El articulo nos in-
dica una mejoria sintomatica en el largo plazo (6
meses) de los sintomas dispépticos entre los que
se elimino el Hp. Es importante, pues la respuesta
temprana no es clara y nos quedamos con dudas
de la necesidad de dar tratamiento para Hp en to-

dos los portadores de dispepsia Hp +. El Estudio
del Grupo de BASAMEA (Clinica San Pablo), es
muy interesante, pues nos presenta los resultados
de la vida real. Del tipo de paciente que recibimos
todos los dias y no de aquel que entra a un proto-
colo de tratamiento. Los resultados son los espe-
rados, pero lo valioso es que estan documentados.
Se confirma que esta disminuyendo la cantidad de
Hp en la poblacién; pero no es 38.54% como esta
en el resultado final, sino 47.22% que es la pobla-
cion que no estaba tomando bismuto, antibiéticos
ni Bloqueadores de bomba de protones en las 2
semanas previas. Aqui la advertencia del tipo de
poblacion que acude a la clinica puede hacer que
el promedio general en el Peri sea mayor. Otro as-
pecto documentado importante es que la biopsia
gastrica de solo mucosa antral puede hacernos
perder 3 a 4 casos de hp + de cada 10. Es necesario
hacer biopsia de antro y cuerpo; y creo que el gas-
troenterolégo debe enviar mas pacientes al estudio
respiratorio de la urea con radioisétopos, para te-
ner la mayor certeza diagnéstica. La seguridad de
nuestros pacientes y la certeza de nuestros proce-
dimientos son estudiados muy bien por el grupo del
policlinico Peruano-Japonés, Los procedimientos
diagnésticos deben ser cada vez mas completos,
pero el paciente debe tener el menor disconfort
posible. El estudio evalua sus resultados utilizando
diferentes tipos de sedacién y propone un balance
segun los resultados.

Hay 7 articulos mas; todos muy interesantes, que
refuerzan el sentir de una especialidad gastroen-
terolégica cada vez mas cientifica; pero deseo
resaltar la contribucion del Dr. Raul Leén-Barua,
que nos da la cuota de serenidad para navegar en
el agitado mar de los pacientes con Sindrome de
Intestino Irritable; dandonos pautas para un mejor
entendimiento en una entidad en las que los térmi-
nos organico, funcional, irritable, crénico 6 agudo
expresado en los criterios internacionales como
los de Roma nos pueden confundir al hacer el diag-
nostico y tratamiento de estos pacientes.

ADIOS A UN GRAN DOCENTE DE LA GASTROEN-
TEROLOGIA PERUANA

Este ultimo mes de enero nos ha dejado el Dr. Ri-
cardo Ruiz Chavez, profesor destacado de medici-
na, gastroenterologia, hepatologia y el arte de ser
mejores seres humanos. El Dr. Ricardo Ruiz Chavez
al igual que profesionales de la talla de Hernan Es-
pejo y Rolando Figueroa, estan tan unidos a todos
los gastroenterdlogos de los ultimos 25 anos del
siglo XX, que realmente lo sentimos siempre pre-
sentes. En las ultimas paginas de este nimero hay
frases de algunos de sus alumnos; como un insufi-
ciente homenaje a su memoria.

Dr. Alberto Zolezzi Francis
Editor RGP




