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Nuevo proyecto editorial: nimero monografico de “Cirugia

fetal”

Tal y como anunciamos en la editorial del primer volumen,
este ano hemos debutado con un nuevo proyecto editorial.
Se trata de la publicacién de distintos volimenes monogrdficos
focalizados en diferentes tematicas especificas y de interés en
el campo del diagndstico prenatal.Este proyecto se estd rea-
lizando a peticién de los editores y con la participacién de
profesionales de prestigio, directamente implicados en cada
temadtica y que avalan el éxito cientifico de la propuesta. Asi,
después del monogréfico versado sobre «Nuevas tecnologias
de laboratorio en Diagndstico Prenatal», presentamos ahora
un nuevo nimero monografico sobre la temdtica de «Cirugia
fetal», que presentamos desglosado en dos volimenes conse-
cutivos.

Hace 30 anos el feto era una entidad practicamente ine-
xistente en medicina. La introduccién de la ecografia y la
visualizacién del feto durante el embarazo a finales de los afios
70 supuso una verdadera revolucién, fundamentalmente a
2 niveles. A nivel médico, permiti6é diagnosticar en vida fetal
problemas que solo se conocian en el recién nacido, y a nivel
de los progenitores permitié un reconocimiento del feto como
persona. La combinacién de estos 2 factores resultdé en un
nuevo concepto del feto como paciente, y con él nacié la subes-
pecialidad que conocemos como medicina fetal. Rapidamente
se hizo evidente que algunas de las condiciones estructurales,
funcionales, moleculares y genéticas que afectan a la descen-
dencia podrian ser tratadas in utero.A la capacidad de tratar
al feto se la denomino terapia fetal, y el concepto de tratar al
feto pasd en poco tiempo a formar parte indisoluble de la pro-
pia medicina fetal. Su desarrollo ha modificado radicalmente
el manejo de ciertos embarazos de riesgo y sus resultados
perinatales, aunque posiblemente estamos solo al inicio del
desarrollo de esta compleja area de la medicina fetal.

La medicina fetal actual es un campo de enormes dimen-
siones y con un crecimiento muy rapido. El continuo desarrollo
de la ecografia permite visualizar detalles cada vez maés
pequenos del feto o estudiar aspectos cada vez mas comple-
jos. Los tratamientos fetales son cada vez mds sofisticados y
el ejemplo mas altamente desarrollado es la cirugia fetal, que
se realiza en un pequeno numero de hospitales en Europa y

también en Espana. El objetivo y desarrollo de esta actividad
no siempre es facil, ya que el manejo de la cirugia fetal requiere
de una alta tecnologia, suficiente experiencia y suele incidir
sobre enfermedades muy poco comunes. Para dar respuesta a
esta necesidad existen centros de referencia con unidades o
areas de medicina fetal altamente especializadas, que cuentan
con la experiencia y la estructura adecuada.

En los préximos afos la demanda de medicina y terapia
fetal de calidad no dejarad de incrementarse, debido en gran
parte al crecimiento de los 3 factores que en su momento
la hicieron surgir: 1) el aumento de la capacidad diagnéstica
y terapéutica, 2) la percepcién del feto como persona, ayu-
dada por técnicas de imagen cada vez mas precisas, y 3) el
incremento del nivel de conocimiento y exigencia de calidad
por parte del usuario de la sanidad, gracias a la informacién
global y el aumento del nivel cultural medio. El desarrollo
de las técnicas de imagen y de la medicina molecular per-
mitird diagnésticos y seguramente tratamientos que en este
momento ni siquiera imaginamos. Hoy por hoy nos encontra-
mos en un punto seguramente todavia intermedio desde que
empezd esta subespecialidad, pero que ya nos permite ofre-
cer a muchos progenitores informacién y asesoramiento muy
precisos sobre problemas fetales, y en algunos casos ofrecer
una esperanza a problemas graves. Mediante este tipo de tra-
tamientos fetales, en los tltimos 20 anos ha sido posible salvar
la vida de miles de fetos, que consiguieron nacer y que ahora
son ninos.

Dada la relevancia y novedad de este ambito de la medi-
cina fetal, desde el editorial de la revista hemos considerado de
gran interés presentaros un resumen de la situacién actual del
tema, en nuestro dmbito geografico, recogiendo la experien-
cia delas principales unidades de terapia fetal nacionales. Esta
monografia se ha orientado como una referencia de consulta
a todos aquellos especialistas, con dedicacién mas generalista
en cualquiera de las disciplinas del dmbito del diagnos-
tico prenatal, que deseen actualizar sus conocimientos y
especialmente conocer la experiencia nacional de nuestros
grupos de trabajo en este terreno. Dada la extensién del
tema, hemos centrado el interés en la enfermedad claramente
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tributaria de cirugia fetal (complicaciones de la gestacién
monocorial, fundamentalmente el sindrome de transfu-
sién feto-fetal [STFF], la hernia diafragmadtica congénita, el
hidrotérax), presentando asimismo otras condiciones mas
controvertidas o actualmente candidatas a dicho tratamiento
de forma experimental (cirugia cardiaca fetal, mielomeningo-
cele), junto con la descripcién de algunos aspectos clinicos
relacionados con la fisiopatologia de la propia condicién (estu-
dio de la funcién cardiaca e impacto de la fotocoagulacién
mediante ldser en el STFF). A peticién de los editores, el conte-
nido de este volumen ha sido coordinado por Eduard Gratacds,
especialista y pionero en la implantacién y desarrollo de esta
drea, tanto a nivel internacional como nacional, con una expe-
riencia de 15 anos y mas de 1.200 intervenciones en cirugia
fetal.

Como editores de la revista, queremos agradecer publica-
mente al equipo de profesionales autores de estos trabajos
su disponibilidad, esfuerzo y rigor, permitiéndonos disponer

de una extensa revisién nacional de su experiencia, casuis-
tica y protocolos de actuacién ante situaciones candidatas
a dichos tratamientos. Esperamos que el proyecto sea bien
acogido entre todos vosotros, sirva para fortalecer nuestros
conocimientos en esta area y fomente el interés y la difusién
de la revista entre los profesionales de nuestro dmbito.

Carmina Comas*, Alberto Plaja y Eduard Gratacés

* Autor para correspondencia.
Correo electrénico: carcom@dexeus.com (C. Comas).
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