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La medicina cardiovascular se encuentra en un punto de inflexion. Tras décadas de avances
terapéuticos y tecnoldgicos que han permitido mejorar el prondstico de enfermedades como la
insuficiencia cardiaca, el infarto agudo de miocardio y las arritmias, enfrentamos hoy un desafio
silencioso pero profundo: la heterogeneidad bioldgica de nuestros pacientes. Si bien las guias clinicas
ofrecen recomendaciones basadas en evidencia robusta, estas se aplican frecuentemente bajo un
paradigma poblacional, descuidando las particularidades genéticas, metabdlicas y sociales que influyen
en la respuesta al tratamiento y en la evolucion clinica individual &2,

La medicina de precision, entendida como el enfoque que integra informacion genética,
epigenética, protedmica, metabolémica, ambiental y de estilo de vida para adaptar la prevencion,
diagnostico y tratamiento a las caracteristicas individuales de cada paciente, ofrece una respuesta
tangible a esta limitacion. En cardiologia, su aplicacion ya no es una especulacion futurista. Estudios
recientes han demostrado el valor de los perfiles genéticos en la prediccion de respuesta a estatinas, en
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la seleccion de tratamientos antihipertensivos y en la evaluacion del riesgo cardiovascular residual, lo
que permite optimizar las intervenciones y minimizar eventos adversos @,

En enfermedades monogénicas como las miocardiopatias hereditarias, la medicina de precision
ha sido clave para confirmar diagndsticos, orientar el consejo genético familiar y definir estrategias de
prevencion primaria. En el campo de la farmacogenomica, se han identificado variantes genéticas que
modifican la respuesta a antiagregantes plaquetarios (como el clopidogrel) o a anticoagulantes orales, lo
cual permitiria personalizar la terapia antitrombética en pacientes con sindromes coronarios agudos 0
fibrilacion auricular, reduciendo el riesgo de eventos isquémicos o hemorragicos @,

Sin embargo, la implementacién de este enfoque enfrenta barreras estructurales relevantes. La
limitada disponibilidad de pruebas moleculares de bajo costo, la carencia de bases de datos genémicos
regionales, la escasa capacitacion del personal médico en genética clinica y el acceso desigual a la
tecnologia, especialmente en paises de ingresos medios y bajos, constituyen obstaculos que deben ser
abordados con urgencia. América Latina, por ejemplo, sigue siendo subrepresentada en los grandes
consorcios internacionales de investigacién genomica, lo que reduce la aplicabilidad local de los
hallazgos globales @),

A ello se suma la necesidad imperiosa de establecer marcos éticos y normativos claros para el
uso de datos genéticos en cardiologia, garantizando la confidencialidad, el consentimiento informado y
la no discriminacion. La medicina de precisién no puede avanzar sin un compromiso firme con los
principios de justicia, equidad y transparencia. El respeto por los derechos individuales debe ser una
constante, especialmente cuando se trabaja con informacion sensible que podria ser malinterpretada o
utilizada de manera inadecuada.

Frente a este panorama, proponemos fomentar redes de investigacion colaborativa entre centros
cardioldgicos, laboratorios de gendémica y plataformas de anélisis bioinformético, impulsando estudios
multicéntricos con participacion latinoamericana. Estos estudios deben tener como objetivo la
generacién de conocimiento aplicable a nuestras poblaciones, incorporando variables étnicas,

ambientales y socioculturales que permitan construir modelos predictivos mas representativos y (tiles
@

Asimismo, resulta indispensable incluir contenidos de medicina genémica y precision en los
programas de formacién médica y de residencia en cardiologia, formando profesionales capacitados
para interpretar pruebas genéticas, dialogar con el paciente sobre sus implicaciones y tomar decisiones
clinicas informadas. Esta integracion debe ir acompafiada del fortalecimiento de la infraestructura
tecnoldgica y del acceso equitativo a las herramientas diagnosticas de Gltima generacion ©.

La medicina de precision no representa un lujo reservado a centros de élite, sino una evolucién
natural - y necesaria - de la medicina basada en la evidencia. Ignorar su incorporacion en cardiologia
seria perpetuar un modelo que, aunque eficaz en términos generales, es insuficiente ante la complejidad
bioldgica de nuestros pacientes
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