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1. Otra novedosa aplicacion clinica de las célul#BS.

Se llama telémeros al extremo libre de los crams lineales.
Cuando las células se dividen los teldmeros setaatgr esto favorece el
envejecimiento celular. Dicho acortamiento se puediar por la accion de
las telomerasas, unas encimas que favorecen eemiangénto del tamafo
de los telomeros. Seran por tanto unas encimas rac@ast al
envejecimiento. Si la accion de las telomerasda fas células envejecen
mas rapidamente.

Esto es lo que ocurre en la disqueratosis cotegéam la que debido
a una mutacion genética se produce una alteradehas telomerasas, lo
gue hace que los cromosomas no puedan regenedasgadamente y las
células envejezcan antes, lo que favorece la dagadde diversos tejidos,
especialmente la médulas 6sea y a una objetivacisude la esperanza
de vida de estos pacientes.

Por otro lado, es sabido que al reprogramarseélagas somaticas
adultas, éstas alcanzan un estado de pluripotetadiaue aumenta su
capacidad de autoconservarse. Esto se consigue aete por el
mantenimiento del tamafio de los telomeros.

Pues bien, un equipo de investigadores del Iasifantil de
Boston, han aprovechado el que los telémeros mgatesu tamafo al
reprogramarse las células, por activacion de lamtrasas, para aplicarlo
al tratamiento de la disqueratosis congeénita.

En efecto, en un trabajo recientemente publicaidNature (464;
292-296, 2010), George Daley y colaboradores hasemido reactivar la
accion de las telomerasas en nifios con disquesatosgénita simplemente
reprogramando sus células adultas. En el se demueste al ser
reprogramadas, las células reactivan una encimastriptasa) lo que hace
gue se mantenga la longitud de los telémeros, iepit el acortamiento
de los cromosomas y el prematuro envejecimientdarel

Estos hallazgos abren una esperanzadora poadilidrapéutica
para pacientes con envejecimiento celular premattomo ocurre en la
disqueratosis congénita.

2. La eutanasia en Bélgica.

Recientemente ha sido publicado un interesantécubmt
publicado por el catedratico de la universidad ddl KReino Unido)
Raphael Cohen Almaguer (Issues in Law 24; 187-2089), que recoge
datos sobre la eutanasia en Bélgica durante limsodt7 afos.



En Aceprensa (19-V-2009) se comenta ampliamente es
articulo, comentario que por su interés reprodusimo

Bélgica aprobo6 una ley de eutanasia en 2002,deyar el ejemplo
del pais vecino, Holanda. En ambos paises el ppdoespolémico por la
firme oposicidén de algunas autoridades sanitar@gjiosas y politicas; en
los dos casos la ley salié adelante con la opasid@los democristianos.
Siete afios parecen un tiempo razonable para vdbplicacion de una
ley.

El detallado repaso a los antecedentes histéricodesarrollos
normativos, asi como a los abusos frecuentes gharsgerificado en este
tiempo justifica la principal propuesta del Probhén, quien afirma que
frente a quienes piensan que la eutanasia en Békgcun asunto ya
superado y perfectamente integrado en las praactiéalicas del pais, creo
gue es mucho lo que queda por hacer para queitacph de la ley no sea
fraudulenta. "El gobierno quiere retirar el asudi® la agenda politica.
Parece pensar que ya han cumplido su trabajo, ouamth practica éste no
ha hecho mas que empezar".

El trabajo de Cohen combina la reflexion tedricatide meédico y
bioético, con decenas de horas de entrevistas yestas a los principales
médicos del pais (tanto partidarios como criticeslal ley); aprovecha
igualmente conversaciones, visitas médicas y obsemes de quince afos
de recorrido por los principales hospitales de Balgy de otros paises
como Inglaterra, EE UU, Canada, Holanda, Austrahueva Zelanda.

"La mayor parte de los pacientes, de acuerdo kmst@Emonio de los
jefes de Departamento y de los comités éticosgaeaan a la vida a toda
costa (...). La mayoria de los que expresan eloddsamorir lo hacen por
temor al sufrimiento. Pero, controlado el dolor tdayuda de los médicos,
muchos de los que expresaron ese deseo de morificandsu punto de
vista".

De ahi que Cohen sostenga que cuidados paliagfivmganasia no
pueden ser dos opciones equiparables a un mismett para la inmensa
mayoria de pacientes, los cuidados paliativos migmmecedencia sobre la
eutanasia".

En Bélgica, sin embargo, el recurso a la eutarestia la orden del
dia; a menudo no se ofrecen a los pacientes esas alternativas
existentes. Desde 2005 varios cientos de farmaofescen "kits de
eutanasia” al precio de 60 €, que también estaéspasgicion de los médicos
gue los usan para practicar la eutanasia en las dassus pacientes.



Médicos, farmacéuticos y personal sanitario deleercautelosos con
ese tipo de sustancias letales, pués cabe el oeausstrampa, del que no
faltan casos. "Todas las sustancias letales detwestar por escrito y los
restos de la medicacién utilizada para la eutandskserian volver a las
mismas farmacias que la vendieron pues, de ottdompodrian ser
utilizadas para matar a otra persona algo que,edgbd) ha ocurrido en
Holanda", explica el profesor de la universidadesg.

Por otro lado, la aplicacién del recurso a la sétaterminal, como
variante presuntamente legal del suicidio asispdoece generalizarse en el
pais del Benelux. Uno de los doctores entrevistadosCohen estima que
en Flandes, un 8% de las muertes son provocadasl féxcil recurso a la
sedacion terminal. Se convierte asi, segun ottogldoctores citados, en la
causa mas frecuente de muerte en las unidadesdadelas intensivos.

Parece razonable que se busquen garantias leg&eontribuyan a
evitar posibles fraudes como los que se intuyes ltva datos anteriores.
Entre otras, Cohen propone las siguientes medtdssarial detallado de
diagnosticos 'y prondsticos, tratamientos desadodia informes
psicolégicos de que el paciente no sufre depresgmmsentimiento
informado del paciente y de sus seres queridosyndetacion de las
conversaciones entre medico y paciente, informdssdeuidados paliativos
ofertados al paciente, mecanismos de monitorizadéh periodo de
enfermedad, etc. Puede parecer una historia clorraasiado abultada,
pero esta en juego el punto final de una vida haman

Obviamente la formacion del médico y el respettosa codigos
deontoldgicos basicos de la profesion son reqaisitexcusables; "el reto
de los médicos, explica Cohen, consiste en usaopeulamente su
influencia sobre los pacientes”. En efecto, "losdic@s tienen que ser
conscientes del enorme papel que su consejo pustkEr tsobre el
tratamiento elegido por sus pacientes".

En la actualidad, a pesar de quienes prefierencdr el debate, se
discute en Bélgica acerca de la extension de kEnesia a nifios y adultos
con dafos cerebrales, como el cancer o la demeksuair que la vida de
las personas disminuidas no merece la pena selaves el paso siguiente
por la pendiente resbaladiza de la eutanasia. Sediee Gltima cuestion
observa Cohen: "Es responsabilidad de los gobierdesiocraticos
defender los intereses de los mas vulnerables.r&cspes el parlamento
belga invierta tiempo y realice una meditada redlexsobre este asunto
antes de llegar a conclusiones precipitadas".



3. Mercado de Ovulos.

Una negativa consecuencia del avance en las #&cnite
reproduccion asistida es que puedan aplicarse paeorar las
caracteristicas fisicas de los individuos produsido

Esta politica de mejora racial se basa entre ot@sas en la
utilizacion, dentro de la reproduccion asistidag lds 6vulos de mejor
calidad, lo que naturalmente ha dado paso a unaaherde 6vulos, para
intentar conseguir las mejores.

En un interesante articulo publicado en Hanstirent€ Report
((Marzo-Abril, 2010), Aaron Levine se refiere al mtedo de O6vulos,
consecuencia logica de este deseo de utilizar dosnalyor calidad para
conseguir “el hijo perfecto”.

Dice Levine: los compradores de 6vulos ofrecen diasro a las
mujeres con mayor probabilidad de que sus hijas sgas inteligentes. En
este sentido, analiza mas de cien anuncios pubbcamh 63 revistas
universitarias para reclutar donantes de Ovulos.eBes anuncios, 21
especificaban una puntuacion minima requerida ¢aselSAT (Scholastic
Aptitude Test). La mitad ofrecian mas de 5.000 @8lay entre este grupo,
el 27 por ciento especificaba una apariencia détecha. Cuanto mas
dinero, mas selectivo era el cliente: por encimal@&00 dolares, la
mayoria de los anuncios contenian requisitos deiesguéa 0 de origen
étnico.

"Manteniendo todo lo demas constante, un aumentieth puntos de
SAT en el baremo de un estudiante aumenta la caapem ofrecida a los
donantes de ovocitos una media de 2.350 délardstma Levine. Cuando
el anuncio era colocado para una pareja especifigarima subia: 3.130
dolares por cada 100 puntos de SAT. Y cuando ueac#recaudadora de
ovulos ponia el anuncio en nombre de la parejdorb por 100 puntos
subia a 5.780 dolares. Es la l6gica del mercadel Enpermercado se paga
mas por los huevos de pollo mas grandes. En lagnsidades, usted paga
mas por los 6vulos de las mejores alumnas. Las gldda industria de la
fecundacion dicen que la "compensacion no debanagn funcion de la
"calidad de los 6vulos”. Pero nunca se aceptari@géa en la compra de
huevos de gallina. ¢ Por qué la gente lo aceptadouanque hay en juego
es mucho mayor?

Levine sugiere un limite en la compensacion dedasantes de
ovulos: de 8.000 6 10.000 ddlares. Pero es faciptementar el pago
oficial, ya que las personas que buscan oOrganosias radoptables han
aprendido. No es facil impedir que los ricos compagencion médica de
alta gama. Ni tampoco que compren 6évulos con pedRpr ahora, la
mayoria de las parejas desean tener su propiardiEestsa. Y el estado de
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la ciencia limita los anhelos eugenésicos: se guefiltrar rasgos
cerebrales o estéticos, pero la genética siguelsiana loteria William
Saletan.Salate, 29-111,2010. Teraducido y publicado por C8V1-2010).

4. El derecho a morir.

Tres casos: una chica de 17 afos traumatizadaamager con su
novio y que toma sobredosis de analgésicos, unarrdaj45 afos afectada
de cancer de pancreas y cuyo marido le inyectalosia letal de morfina, y
un hombre de 64 afios que devastado por el hundongensus acciones
bursatiles se ahorca.

La joven es encontrada a tiempo y se le traslddaospital; por
suerte no sufre dafio hepatico. La mujer con céamejar detrds un marido
desconsolado que, junto con esa pena, tiene quieelviesto de su vida con
la culpabilidad de que él fue, en el fondo, quieatdra su querida esposa.
El hombre de 64 afos, afectado por la crisis d&,18& mi padre.

El primero es un intento de suicidio; el segundosuicidio asistido,
y el tercero, un suicidio consumado. Se dice gquecpda suicidio hay una
media de ocho personas que quedan permanentenaéisigag. Yo soy una
de esas ocho. Dos décadas mas tarde he concluedel quicidio es -no
siempre, pero a menudo- un acto de angustia y mweaga en ultimo
término, de egoismo. Puede aplicarse o no al cona6 de la joven. Con
respecto a ella nos alegramos de que la encontyadenque la curaran.
Una joven no tiene derecho a morir.

Pero, ¢y la mujer con cancer? La respuesta puwedeqy facil. Pero,
¢cuanta gente que repite "si, por supuesto, el tilerecho a morir" ha
acompafnado a un ser querido durante una enfernledacde intensa?

Poner en accidn este abstracto derecho a moria e@senudo
responsabilidad no de la persona sufriente, quée sestar demasiado
drogada para tomar una decision racional, sinondtamniliar, alguien que
le quiere mucho. Y no es una responsabilidad queose a la ligera.
Primero, porque asistir a alguien al suicidio egal. Y mas importante adn:
es una decision con la que hay que cargar siempre.

Y el hombre de 64 afios deprimido por sus pérdiddgne un
derecho a morir? No lo creo. He pasado muchos pBasando cémo
podria haber prevenido la muerte de mi padre. §Rdote a ver a un
médico los odiaba- para que le recetara antidef@®3i¢,Y si le remitia a un
psiquiatra y éste le recomendaba monitorizaciorimea ante el riesgo de
suicidio? ¢Le podriamos haber salvado de si misho?o sé. Pero
sospecho que si alguien hubiera estado en casa jkdne en el momento
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oportuno y se hubiera cogido la mano y le hubiechadque le queria y
necesitaba, quiz4 aun podria estar vivo. Tambiépesto que él habria
guerido esto ultimo. Que le hubiera gustado conacars cinco nietos.

A diferencia de mi padre, cuando a mi madre led taufrir
intensamente se comportd de modo muy distinto. @uae le ofrecidé una
dosis letal que podria haberle ahorrado una circgiiebral a sus 8o afios,
cortésmente acepto el veneno, pero decidié no tormsmte la eleccion de
ser o0 no ser, eligio ser.

La frase derecho a morir es muy facil de decir. maochas
circunstancias parece lo mas racional, incluso m@ero cuando intento
explicar a mis amigos la situacion del empobrepideblo mexicano donde
vivi durante unos afos, estoy convencida de queen@®ntraria con
expresiones de completo aturdimiento. Su luchalgpeida es tan intensa
gue la nocion de derecho a morir escapa a su cosipre Esa expresion
inquieta sobre todo en los paises ricos y bienasthgs Naturalmente, se
puede argumentar: porque SOmos ricos y estamos,spamue Vivimos
mMAas y porque tenemos acceso a terapias que cwswmos también
confrontados con el problema de elegir cuando acadra nuestras vidas.
Pero considero que esta eleccion no es mas quiumtrdel Primer Mundo.
Algo que se plantea como un simbolo de autodetewidn y libertad pero
gue acaba paradojicamente siendo otra fuente demmufto (Gabrielle
Carey. The Age, 11-V-2010. Traducido y publicado pd, 28-V-2010).

5. La pildora de los cinco dias después.

El nombre comercial es EllaOne, pero ya ha sidditeda como la
pildora de los cinco dias después. La sustancianastransformacion
significativa y peligrosa del aborto farmacoldgiestamos hablando de un
producto de accidon abortiva, registrado como antieptivo en la
discutible categoria de anticoncepcion de emergenci

La diferencia con la conocida pildora del dia désppuede parecer
sutil, pero es sustancial. La nueva pastilla actéatro de las 72 horas
después de una relacion sexual en la que exisihilpzsl de concepcion.
Y su mecanismo no esta del todo claro: en el padspaformativo se lee
gue puede bloquear la fecundacion, de forma qualeaatomo
anticonceptivo, pero también puede provocar laieimén del embridn
mediante la prevencidon de su implantacion en eblte

Segun lo declarado por el fabricante, una vezaidela implantacion
la pildora del dia después ya no es eficaz. EllaSmenantiene activa
durante mas tiempo -cinco dias- debido a que fuacide un modo
diferente: bloquea la progesterona, la hormonaed#arazo, de manera
similar a la pildora abortiva RU-486, y en presari® un embridn si no se
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ha implantado impide su anidacion y si ya lo hehbepuede desprenderlo
del utero de su madre. Debido a su mecanismo d@&nacesta
especificamente contraindicada en el embarazo.

Desde el punto de vista moral, el uso de ambdsnal es totalmente
analogo, ya que en ambos casos tomarlas sabierelpugde haber un
embrién acarrea problemas éticos y de conciencia. eénbargo, la
comercializacion en lItalia y otros paises de laquéd de los cinco dias
después por la compaifiia que la produce -la frarfitlemana HRA- supone
una diferencia importante: es un farmaco con acabortiva que la
compafia fabricante ha podido registrar como amtieptivo, ni siquiera en
la categoria de "emergencia”.

La ambigledad y la confusibn no podrian ser mayop®rque
estamos en presencia de un dispositivo que peobtener legalmente un
aborto precoz con receta en cualquier farmacia adéJiiéon Europea
clasificando ese aborto como anticoncepcion.

Desde el principio, sin embargo, fue precisamesiteobjetivo
buscado por los defensores del aborto farmacaéd¢acdesaparicion del
aborto en si, entendido como si no se deseara, neexgriendo a la
interrupciéon del embarazo. Con mas y mas pastlimsinistradas de forma
temprana, en realidad el aborto siempre esta &nd, ge hace invisible,
socialmente no reconocido, y afectando sélo a [gmyue toma la pildora.
Y un aborto invisible no so6lo es un drama, sinoduama que sera casi
imposible de prevenir.

Cuando llegue a Italia esta nueva pildora aumamtasaproblemas
de objecion de conciencia del personal sanitarmopezando por los
farmacéuticos: sera dificil considerar como antiemtivo un farmaco que
puede eliminar un embrion de cinco dias. Tambié&ugsso que en un pais
como el nuestro, donde en nombre de la salud deular, tribunales de
todo tipo -administrativos, civiles y hasta el QCaosional- aman
pronunciarse sobre los embriones humanos, nadilastee el problema de
la salud de las nifias que toman las pildoras @etléépués y de los cinco
dias después, sin ningan tipo de control.

Dejando a un lado las razones éticas y considergundolas que
toman estas pastillas son en su mayoria jovermaenado nifias-, ¢ estamos
realmente seguros de que vayan a hacer un usoowabhs de que la
ausencia de control no tendra consecuencias paalifutura?

Est4 apareciendo asi una situacion nueva de riesgliemos en que
las autoridades competentes, en particular la Agertaliana de
Medicamentos, que se encarga de evaluarlos antesi @@mercializacion,
aborde la cuestion con renovado y gran sentido esponsabilidad
(Assuntina Moréis. Avenire, 4-11-2010). Traducidpyblicado por DM, 18-
[1-2010).



Breverias:

1. La nueva constitucion de Kenia garantiza el deregcha vida del no
nacido desde la fecundacion (art. 26.1), pero p@r parte practicamente
también consagra al aborto a peticion (art.2@dgprensa 7-V-2010).

2. A menudo se dice que la cohabitacion permite afubagos marido y
mujer conocerse mejor y evitar asi las uniones fddsaadas. Sin
embargo, el Centro Nacional de Estadisticas Saastale Estados Unidos
revela una realidad distinta: las parejas que atdrabhntes del matrimonio
son mas fragiles.

Las parejas que viven juntas antes de casarsntiele media, una
probabilidad 6 veces mayor de romperse antes ddegueen a los 10 afios
de convivencia. En cambio, las expectativas de cifumade la pareja
mejoran si empezaron a convivir cuando ya estab@sados.

El estudio refleja también el aumento espectacuar la
cohabitacion en Estados Unidos. A partir de unastnaele 12.571 mujeres
y hombres de 15 a 44 afos, los autores sefalagl poecentaje de mujeres
gue rozan la cuarentena y han cohabitado se h&addplen 15 afios hasta
llegar al 61% (Aceprensa, 9-111-2010).

3. Desde enero de 2007 a junio de 2009, se deteataran grupo de indios
norteamericanos 106 nuevos casos de sifilis (JARB 3588-1589, 2010),
lo que ha alarmado a las autoridades sanitari@se@ais por este elevado
incremento de la sifilis en un grupo racial de rados caracteres
endogamicos.

4. Una de las posibilidades de uso de las células(iP& Provida Press
n° 286) es poder obtener lineas celulares de eaflzies concretas, que
naturalmente son muy Utiles para estudiar mejmhad enfermedades y
para ensayar nuevos farmacos para tratarlas.

Ahora se da un paso mas en este terreno al had&topobtener
células iPS de ratones con enfermedad de Fabog otn leucodistrofia y
otros con una mucopolisacaridosis (PNAS 107; 7&8&L7 2010). Otra
interesante aplicacion de las células iPS.

5. Como se sabe, los huesos tienen poca capacidasbeeerarse, por lo
gue cuando se deterioran por cualquier razoén, tipaatente la Unica
posibilidad de recuperarlos son los trasplantes.

Ahora un equipo de médicos franceses ha creaddstema para
generar células 6seas que después pueden estrseta tejido éseo y ser
trasplantado (PNAS 107; 3406-3411, 2010). Eseneialen su método
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consiste en introducir en unas capsulas de acigargico vy lisina, células
madre de la médula 0sea, que se derivan a célséas.OEstas se pueden
colocar sobre una matriz de gel, que se puedsduntir en la zona dafiada.
Los autores comprueban en ratones que el tejido dsteriorado se
regenera adecuadamente.

6. Una nueva ley en Nebraska prohibira practicar abaatpartir de las 20
semanas de gestacion y lo justifica indicando quese momento el feto ya
puede sentir dolor. La ley actual fija el limite eh comienzo de la
viabilidad del feto. No sefiala un plazo exactopg®y se sabe que un nifio
prematuro con 22-24 semanas de gestacion, puetsysmb

Aungue algunos estados norteamericanos exigermrmafo a la
gestante de que los métodos abortivos pueden @ogafrimiento al feto,
lo novedoso en el caso de Nebraska es que porrarvee la ley tiene en
cuenta la sensibilidad del nasciturus para limiter practicas abortivas
(Aceprensa, 23-1V-2010).

7. La revista norteamericana Newsweek sin poder revéfejar cierto
tono de nostalgia y pésimismo, reconoce que losimientos abortistas
pueden quedarse sin seguidores. En efecto, enionlafirmado por Sarah
Kliff, la presidenta de la organizacion abortistARAL, Nancy Keenan, y
otras lideres del llamado movimiento pro-choice Estados Unidos
reconocen en declaraciones a Newsweek el escaszihairque hoy tiene
su causa para los menores de 30 afos.

Quedan atras aquellos dias en que cientos destasiypro-choice se
reunian cada 22 de enero para conmemorar un nueversario de la
sentencia Roe vs. Wade (1973). Ahora el alborot yono festivo se
encuentran en el lado pro vida.

Asi quedo patente, por ejemplo, en la ultima marpbr la vida
celebrada en Washington, donde casi la mitad aeulchedumbre parecia
tener menos de 30 afos. Ciertamente, el contradleneativo: frente a los
400.000 activistas que se sumaron a la cita prosi@la22 de enero en
Washington, la marcha proabortista que tuvo lugse dia no logré
convocar a mas de cien personas (Analisis Didital-2010).

8. En un estudio realizado en las universidades da ki€ambridge, en el
gue se han incluido 54 pacientes con dafos ceesbimportantes de los
gue 23 estaban en estado vegetativo y 31 en edtaohdnima consciencia,
publicado en el New England Journal of Medicine2(3%/9-589, 2010), se
comprueba “ que una pequefia proporcion deemis tienen actividad
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cerebral que refleja algun nivel de consciencia. élo, se debe practicar
un cuidadoso examen clinico de estos pacientespgede conducir a
reclasificar su estado de consciencia”.

9. Desde que en Holanda se hace a todas las embaragelacografia a
las 20 semanas, el nimero de abortos tardios degtiaado. Y ha surgido
el debate sobre el recurso al aborto con finesida eugenésica.

En 2007 el gobierno holandés aprobé la ecografés 20 semanas
para todas las embarazadas; antes, las que gbadarsela debian pagar
por ella. La ecografia en esa fase del embarazuijgesaber el sexo del
bebé y también descubrir defectos como hidrocefasipina bifida o labio
leporino. Si se descubre algun defecto genético pkdres tienen cuatro
semanas para decidir si quieren que su hijo ngzes el plazo legal para
abortar por cualquier motivo es de 24 semanas.

Lo que se ha observado es que el nimero de alwtozas de 20
semanas ha pasado de 140 en 2006, a 276 en 2@iBy ks datos
publicados por la inspeccion de Sanidad. Los dadagvelan el motivo de
estos abortos tardios, porque los doctores no esitmizados a registrar
las causas. De todos modos, los inspectores ditesu enforme que es
"plausible” que el aumento esté relacionado cogelaeralizacion de la
ecografia a las 20 semanas (Aceprensa, 16-11-2010).

10. La utilizacion de madres de alquiler no esta coptada por la Ley
espafiola. Pero se puede llevar a cabo en otrasspaimo el Reino Unido,
Estados Unidos o la India. En Estados Unidos diesdafios 70 han nacido
mas de 25.000 nifios utilizando la subrogacion née(Fundacion Victor
Grifols i Lucas. n°® 9 mayo 2010. www.fundaciongstorg).

11. Ante los abusos que se pueden plantear por climjoasanuncian
revolucionaros tratamientos con terapia celular e&nlas madre adultas,
la “International Cellular Medicine Society” ha puglado, el pasado mes de
abril, un listado de 27 clinicas que ofertan estsicios. Estas 27 clinicas
ofrecen tratamientos para mas de 70 patologiaded#iabetes a Parkinson
y se encuentran repartidas por todo el mundo, ddstenia a El Salvador.
El objetivo de este trabajo es “poner una inforiacio mas correcta
posible a disposicion de los pacientes y de losicoédjue los tratan, para
gue después ellos saguen sus propias conclusidvegsird Medicine,
16;495,210).
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12. Desde 2001 a 2007 la sedacion terminal se ha imcreTio
sustancialmente en Bélgica, en diversas circunsigng entre grupos
diversos de pacientes. Segun un trabajo publicadérehivos of Internal
Medicine (170;490-493,2010), los médicos belgas mumden seguir
adecuadamente las recomendaciones internaciopalds, que parece muy
conveniente publicar en ese pais guias practicas pdentar a los
facultativos en este tema.

13. Un programa de las Naciones Unidas promovido eraMapor la

doctora Agnes Moses, ha conseguido disminuir ecapital, Lilongwe, la
transmision del sida entre madres e hijos de ufo2d un 11-14 % (The
Lancet 375; 797, 2010).

14. Una revision sistematica que recoge datos de 2@3@pa&ncuentra que
solamente cuatro de cada 100 drogadictos infectpdo®l VIH reciben

tratamiento anterretroviral (The Lancet DOI. 106/80140-6736 (10)

60232-2.2010).

15. El sida es etausante del 8,1 % del total de muertes en la ledlise
personas de 25-34 afios (BMJ 340; c621, 2010).
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