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Palabras del Decano

Al empezar mi gestion en el Decanato, me es muy grato expresarle mi saludo y aprecio a toda la comunidad sanfernandina.

En una época que la informacion dispone de los més variados medios para llegar a todos, muy poco de lo que pueda escribirse sera
enteramente nuevo. Las bases cientificas de casi todas las disciplinas ortodoxas ya fueron establecidas. La buscada renovacion no
significa mas que una ampliacion del conocimiento y ésta a su vez, se traduce como ampliacion de esos contenidos.

Bajo este concepto, mi gestion prestara todo el apoyo a la capitacion del personal docente y administrativo, con el objeto de mo-
dernizar la cultura organizacional de nuestra facultad, creando un clima laboral favorable para lograrlo. De la misma manera apoyara
la reforma curricular para uniformizar los planes curriculares y silabos.

Promoveremos la investigacion cientifica; asi como impulsaremos la internacionalizacion de nuestro 6rgano cientifico oficial, con
el optimismo de que se convierta en tribuna de participacion y medio de transmision para los docentes nacionales y de otras latitudes.
Estamos asi mismo, realizando gestiones para el equipamiento de laboratorios de los diferentes Departamentos.

No comparto el criterio de que la realidad politicoecondmica de paifses como el nuestro, tenga influencia total sobre el desarrollo y
aplicacion del conocimiento. Creo en la capacidad creativa de nuestros docentes, alumnos y trabajadores con quienes alcanzaremos
la tan ansiada acreditacion nacional e internacional de nuestra Facultad.

Estamos empenados en mejorar la nutricion y la salud de nuestros estudiantes, ya que el 80% de ellos hace uso del comedor de la
Facultad. Con este fin estamos realizando las gestiones para que la Facultad de Medicina administre y remodele el comedor; estamos
gestionando también, la ampliacion y equipamiento del consultorio médico para convertirlo en un policlinico moderno.

Con la fe de que los articulos cientificos que se publican sean fieles a la verdad y sigan estrictos estandares éticos, les renuevo mi

saludo y aprecio a toda la Comunidad Sanfernandina.

El presente ntmero encuentra trabajos novedosos, en el que
destacan investigaciones sobre la masa corporal realizadas de ma-
nera experimental y en humanos, el sindrome metabolico, y sobre
el primer trasplante simultianeo de pancreas y rihon realizado en el
Pert.

En una ciudad mexicana, se ha estudiado la Prevalencia del sin-
drome metabolico en profesores de nivel basico, en el que se realizd
una medicion de la circunferencia de abdomen, presion arterial y
nivel de actividad fisica, determinandose ademas el perfil lipidico. Se
encontro que la prevalencia del sindrome metabolico fue 32,2% en
los docentes hombres y 26,8% en las mujeres. Cerca de la mitad tenfa
tres factores de riesgo para el sindrome metabolico, principalmente
hipertrigliceridemia, y 89% eran personas sedentarias o hipoactivas.
Un trabajo peruano ", con criterios del National Cholesterol Education
Program ATP 111 (Adult Treatment Panel), hallo que la prevalencia
nacional del sindrome metabolico fue 16,8%, siendo 20,7% en
Lima metropolitana y 21,5% en el resto de la costa. En dicho tra-
bajo, el género femenino (26,4%) superd al masculino (7,2%) y a
mayor edad hubo mayor presencia del sindrome metabolico. Esta
predisposicion, que se encuentra ya desde la nifez ) y adolescencia
64 resalta la importancia de una medicion tan sencilla, como es la
circunferencia de la cintura, para estimar la posibilidad de riesgo de
sindrome metabolico. Esto lo puede realizar cualquier profesional de
la salud con una simple cinta métrica y orientar a las personas con
riesgo a la prevencion de enfermedades cardiovasculares y diabetes,
promoviendo la ingesta de una dieta menos calorica y grasa y una
mayor actividad fisica.

Dr. Pedro Wong Pujada
Decano
Facultad de Medicina, UNMSM

Editorial

Un trabajo relacionado realizado en nihos de Sao Paulo, Brasil,
evaluo la correlacion del indice de masa corporal con las circun-
ferencias corporales del brazo relajado, muslo y pantorrilla media
(cm). Conocemos que el indice de masa corporal (IMC) -medida
de asociacion entre el peso y la talla de un individuo, ideada por el
estadistico belga L. A. J. Quetelet- varfa con la edad y el sexo ©.
Por ello es dificil utilizarlo como una estrategia de estimacion de la
salud en los nifios  —atin en la edad fetal ("—, en las gestantes —en
quienes se utiliza el IMC antes del embarazo y no durante la gesta-
cion ®—y ancianos ®1?. En el trabajo que publicamos, el indice de
masa corporal mostro coeficientes de correlacion (r) elevados con las
tres circunferencias corporales, siendo las mejores la circunferencia
del brazo relajado para nifas y la pantorrilla media para nifios. Estas
pueden ser aplicadas en nihos en fase de crecimiento y desarrollo
somético, tiempo en el que el indice de masa corporal por sf solo
no puede distinguir el sobrepeso y el exceso de grasa.

En un estudio experimental, los investigadores de Sao Paulo del
estudio anterior han validado las ecuaciones somaticas para predecir
la composicion corporal de un modelo tri-compartimental (peso
graso, peso libre de grasa y peso residual) de ratas machos wistar de
84 a 112 dfas de edad. Se verifico coeficientes de correlacion (r) altos
con el peso corporal y edad, los cuales dieron origen a ecuaciones
que permitieron predecir el peso graso y peso libre de grasa. El peso
residual fue obtenido por medio de una deduccion matematica

(PR=peso total-(PLG+PG)).

El Croton lechleri o sangre de grado es un 4rbol nativo del Per,
cuyo componente alcaloide taspina del latex es considerado un ex-

73



An Fac med. 2010;71(2):73-4

celente cicatrizante, pues estimularfa la migracion de fibroblastos, la
reparacion celular y cicatrizacion de heridas V. Una investigacion
evalud la toxicidad vaginal de una preparacion en gel de Croton
lechleri en conejas, resultando que, en condiciones experimentales,
no fue irritante para la mucosa vaginal. Y en otro elegante estudio,
el extracto etandlico de Baccharis genistelloides (carqueja) tuvo
efecto quimioprotector sobre el cancer de colon inducido con 1,2-
dimetilhidracina, en ratas. Los no protegidos presentaron adenomas,
adenocarcinoma in situ y adenocarcinoma.

Hoy dfa, casi no hay institucion asistencial médico-quirtrgica
que no solicite el consentimiento informado a un paciente y/o su
familia, como un proceso bioético y de proteccion médico legal.
Un estudio elabord un examen de conocimiento con preguntas
de eleccion maltiple sobre el tema, en postulantes a residentado
médico que provenfan de 26 escuelas de medicina del pais y 14
del exterior. La elaboracion de la encuesta no fue facil y al final
dejo controversias en algunas de las preguntas y respuestas. La gran
mayorfa de los encuestados respondio que respetar la autonomfa del
paciente significa mejorar la comunicacion médico paciente y que
obtener el consentimiento informado es un imperativo ético.

Conocemos la dificultad en investigacion en nuestro pafs y parti-
cularmente a nivel de pregrado, donde la posibilidad de graduacion
por examen es una alternativa por normatividad y que los alumnos
consideran més facil y practico rendir el examen que realizar una
investigacion que finalice en tesis. En un estudio sobre Publicaciones
cientfficas estudiantiles producidas en el curso de Epidemiologfa,
uno de cuyos productos finales es la realizacion de un trabajo de
investigacion, se encontrd que la produccion de publicaciones
estudiantiles es baja, con falta de interés por publicar. Los autores
consideran que existen factores asociados al estudiante, al plan de
estudio y a las mismas revistas biomédicas que podrfan explicar este
fendmeno. Este articulo tiene especial interés cuando recordamos
que una de las condiciones para la acreditacion de las facultades de
medicina sera la graduacion por tesis en por lo menos 75% de los
alumnos de pregrado, cifra que va a ser dificil de alcanzar en corto
tiempo. Podemos decir a favor del tema que los Directores de las
Escuelas Académico Profesionales de la Facultad de Medicina de
San Fernando, en coordinacion con la Unidad de Investigacion, han
unificado recientemente las Normas para la graduacion por tesis en
pregrado, y ha considerado paralelamente estrategias para incentivar
la graduacion por tesis, la elaboracion de las mismas durante los
cursos de investigacion en pregrado, la simplificacion de los procesos
administrativos, la formacion de tutores y la elaboracion de listados
de temas para facilitar y estimular al alumno hacia la investigacion.

El trasplante de drganos es un procedimiento de manejo médico-
quirtrgico de suma complejidad, que permite que 6rganos, tejidos o
células sean reemplazados por 6rganos, tejidos o células provenientes
de otra persona. El primer trasplante de rifon fue aparentemente
realizado en el Peter Bent Brigham Hospital, en 1951 2. En 1954,
en Boston, el Dr. J. E. Murray hizo el primer trasplante renal exitoso
a nivel mundial entre dos hermanos gemelos. El primer trasplante
renal exitoso en el Per( fue por el equipo liderado por el Dr. Ratl
Romero Torres, en el Centro Médico Naval, el 11 de agosto de
1969. Fue de un donante vivo relacionado ¥. En la excelente
revision del Dr. Alfredo Piazza —cuya lectura recomendamos— po-
demos encontrar una detallada relacion de trasplantes de rinon,
cornea, corazon, médula dsea, higado, realizados en el Pert. Es del
Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen de donde proviene
el destacado articulo Trasplante simultineo de pancreas y rifion,
reporte del primer caso realizado en el Per(, por un equipo liderado
por el Dr. José de Vinatea. El lector podra apreciar el significado
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de esta intervencion en pacientes muy seleccionados, y de toda la
preparacion -primero experimental y luego en humanos- necesaria
para llegar al éxito, no solo técnico, sino terapéutico y funcional
del proceso. También, se constata la actuacion y preparacion de un
equipo multidisciplinario, asi como una tecnologfa de diagnostico
y seguimiento y medicamentos nuevos —importantisima la inmu-
nosupresion— necesarios para este tipo de procedimientos. Un gran
logro nacional, que demuestra la preparacién médica y quirGrgica
de nuestros galenos y que los avances en medicina en el mundo
pueden ser replicados exitosamente en el Per(, con larga y paciente
preparacion, decision, temperamento, entrega y trabajo en equipo.
El Comité Editorial de Anales se siente muy orgulloso de publicar
este testimonio, escrito por sus propios actores.

Completan los articulos del presente ntimero los reportes de
casos de Tumor estromal gastrointestinal y de Trombocitopenia
asociada a rifampicina en régimen antituberculoso diario. Obser-
vamos en el primer tema como la cirugfa de tumores requiere el dfa
de hoy el empleo de marcadores para un diagnostico y tratamiento
més precisos, as como la terapia molecular dirigida, con resultados
prometedores. El caso de la Trombocitopenia asociada a rifampicina
en régimen antituberculoso diario, muestra un efecto adverso poco
frecuente de un farmaco antituberculoso de primera linea, que debe
ser tenido en cuenta en nuestro pafs, en donde la tuberculosis tiene
a(n prevalencia importante.
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