
L’equip de l’Institut de l’Aparell 
Digestiu Teknon del Centre Mèdic 
Teknon de Barcelona s’ha conver-
tit en el primer —i també únic— 
d’Espanya a incorporar una tècni-
ca d’endomicroscòpia que permet 
observar en temps real les intole-
ràncies alimentàries ocultes que 
no detecten les anàlisis de sang. Es
tracta d’un avenç destacat, segons 
assenyala el centre sanitari, ja que 
entre un15% i un 20% de la pobla-
ció pateix símptomes digestius, 
com dolor abdominal, distensió o 
diarrea recurrent, relacionats amb 
l’alimentació i que, en molts casos, 
les proves convencionals no acon-
segueixen atribuir-ho a una causa 
concreta. 

El programa, anomenat 
CellTolerance, és una tecnologia 
d’endomicroscòpia confocal làser 
que permet observar a nivell mi-
croscòpic i en temps real la res-
posta de la mucosa de l’intestí 
prim davant la presència d’un ali-
ment. 

En altres països 

Els primers procediments clínics a 
l’Estat espanyol han estat liderats 
pel doctor Gherzon Casanova, es-
pecialista en aparell digestiu, una 
fita que converteix el centrebarce-
loní en el primer d’Espanya a in-
corporar aquesta eina assistencial, 
que ja s’utilitza a Alemanya, Fran-
ça, Bèlgica i Suïssa, així com en 
institucions de referència com la 
Universitat de Stanford (Estats 

Units), segons destaca Teknon. 
Tot i això, s’assenyala que la 

implantació d’aquesta tecnologia 
continua sent limitada a causa de 
la necessitat de disposar d’equipa-
ments altament especialitzats i de 
professionals amb una formació 
específica. 

Els mètodes actuals 

Els especialistes indiquen que 
trastorns com la síndrome de l’in-
testí irritable (SII) afecten més de 
300 milions de persones a tot el 
món. Tot i que el 80% d’aquests 
pacients relacionen els seus símp-
tomes amb la ingesta de determi-
nats aliments, les proves habituals 
d’al·lèrgia solen donar resultat ne-

gatiu de manera sistemàtica. 
Això és degut, explica el centre, 

al fet que les proves convencionals 
detecten principalment al·lèrgies 
sistèmiques a la sang (mediades 
per anticossos IgE), però no iden-
tifiquen les reaccions que es pro-
dueixen exclusivament a la muco-
sa del mateix intestí. 

L’evidència científica demostra 
que més del 50% de les persones 
amb SII presenten alteracions 
funcionals de la barrera intestinal 
que no eren visibles amb els mèto-
des diagnòstics estàndard, fet que 
habitualment comportava l’apli-
cació de dietes restrictives basades 
en el mètode d’assaig i error. 

Amb aquesta nova tecnologia, 

l’especialista pot detectar «altera-
cions immediates dela barrera in-
testinal, com un augment de la 
permeabilitat o el despreniment 
de cèl·lules epitelials, i identificar 
exactament quin aliment desen-
cadena aquesta resposta». 

Aquest procediment s’integra 
dins d’unagastroscòpia convenci-
onal sota sedació, de manera que 
afegeix entre20 i 30 minuts a l’ex-
ploració habitual. Durant l’estudi, 
s’administra un contrast per via 
intravenosa (fluoresceïna) i, mit-
jançant una sonda de fibra òptica 
introduïda pel canal de l’endosco-
pi, l’especialista obté una imatge 
en viu del teixit amb una resolució 
molt propera a la d’una biòpsia de 

laboratori, però en temps real. 

Dosi d’aliments 

A continuació, detalla el centre 
mèdic, s’apliquen directament so-
bre la mucosa petites dosis d’ex-
tractes alimentaris de control 
(com blat, llet, ou, soja i llevats) o 
bé d’altres personalitzats segons 
les sospites clíniques. En pocs mi-
nuts, l’especialista avalua si l’ali-
ment provoca una reacció imme-
diata al teixit, valorant signes ob-
jectius com el despreniment de 
cèl·lules epitelialso la pèrdua d’es-
tanquitat de la barrera intestinal 
(fuita de fluoresceïna cap a la llum
digestiva). 

Segons el doctor Casanova, 
aquesta eina «permet abordar els 
símptomes digestius des d’una 
perspectiva diferent: la integritat 
de la barrera intestinal», fet que 
facilita passar «d’una estratègia 
basada en dietes empíriques a una
aproximació més personalitzada». 
A l’identificar quins aliments ge-
neren una resposta objectiva a la 
mucosa intestinal, «és possible 
dissenyar una pauta d’exclusió di-
rigida únicament a aquests com-
ponents i evitar restriccions ali-
mentàries innecessàries». 

El programa es fonamenta en 
més d’una dècada de recerca clíni-
ca internacional i està avalat per 
publicacions en revistes científi-
ques de referència com Gastroen-
terology i Gut. Les dades assistenci-
als indiquen que entre el 70% i el 
80% dels pacients experimenten 
una millora significativa després 
de seguir una pauta nutricional 
adaptada als resultats del test. n
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