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GLP-1 Drugs

• GLP-1 Drugs Linked to Low Quality bowel preparation
      Rebeca Yao MD Mayo Clinic

• 265 casos 181 controles

• Aumento significativo de suspensión de colonoscopia en 
pacientes con GLP-1 

• Versus 3 meses después de suspendido



Triage for Screening Colonoscopy

• Personalization based on risk assessment

• Using past screening results to adapt a personalized screening 
program

• Reineer Meester (Netherlands)

• Prof. Adjunto Stanford



Overall

• Detección de CCR baja 1%

• Neoplasia avanzada 12%

• Mayor en quienes  tenían neoplasia  avanzada previa

• Test no invasivos, útiles para seleccionar pacientes  mayores 
para colonoscopia



• Adaptative colonoscopy

• Risk- Stratified repeat colonoscopy interval

• Los resultados previos                                              

    entregan información relevante para programas adaptativos

Screening de CRC adaptativo personalizado, es una frontera 
valiosa







Triage

• Triage para colonoscopia de Tamizaje

• Recurso escaso, ocuparlo con inteligencia

• FIT + Cribado por diferentes puntos de corte

• Riesgo genético manejo diferente

• Obesos, alcohol, tabaco, sedentarios, acromegalia, oligodentia

• Edad 45-50 á,  45-75á, >75á, >80…..















Genetics an Epidemiology of CRC 
Consortium GECCO (AI)

• Recurso en crecimiento

• Mas de 80 estudios

• 150.000 participantes con estudio genético, clínico y 
epidemiológico & datos de estilo de vida

• 3.000 con secuenciación completa del genoma

• 30.000 con datos clínicos y de sobrevida

• 15.000 con datos caracterizados del tumor

• 7.000 con datos de secuenciación del tumor



• Estudio previo Mellizos OR 0.35 (NEJM 2000)

• Estudios ambientales y geneticos predictores riesgo

• Estudios ambientales y poligencos  informan la edad de 
comienzo del screening

• Estudios amplios  de Genoma (Manhatan) sugieren mas 
variantes geneticas que contribuyen a predecir riesgo de CCR

• 140 variantes



• Mas de 80% de CRC NO tienen historia familiar

• Estraficación de riesgo, predice individuos en mayor riesgo que 
se benefician de screening precoz y más frecuente

• Detección precoz de precursores  y  enfermedad en estadio 
precoz

• Riesgo poligénico predice precursores y EO-CRC

• Interfiere  algoritmos actuales de estudios con Colonoscopia

• Myriad myRisk®

















Problemas para calidad de colonoscopia Asia

• Detectar Lesiones planas, LST,

• Flat Adenoma Detection rate (AI)

• Ss lesion Detection Rate







CRC Screening in Asia

• ADR basado en  histologia 32,.7  %





The New WEO CRC-SC Taskforce on Colonoscopy Quality 
Assurance: Disseminating best practices worldwide.-

• Evelien Dekker AMC, Amsterdam
• Todos los Programas de screening incluyen Colonoscopia
• No protege 100% (PC-CRC)
• Overdiagnosis & tto de pólipos pequeños  y seguimiento
• Invasivo, Carga de trabajo, riesgos…participación
• Costos elevados, Capacidades,  sustentabilidad
• Colonoscopia Optima: Detección de todas las lesiones (Pre) 

Malignas, Buena sensibilidad de diagnostico óptico, Resección 
completa de lesiones relevantes y seguimiento adecuado,

• Bowles UK  Gut 2004. CIR 57% (Cecal Intubation Rate)



















• Mas de 200 colonoscopias año. (mas de 500 en la vida)

• Parametros de calidad en 100 ultimas endoscopias

• Ex hands on y videos de 2 polipectomías

• Evaluación anual de endoscopistas y centros





Thanks
Roque Sáenz 
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Una Propuesta SIED 

10 acciones en “Green endoscopy”

Reduciendo  nuestra Huella de Carbón

Asadur Tchekmedyan/Roque Sáenz



• La tarea es grande y el trabajo mancomunado y sostenido

• Es nuestro deber comenzar a caminarlo… y Ahora

• El cambio climático esta aquí y requiere de nuestro cambio.

• ¿Estamos preparados?





Documento SIED

• Objetivo

• “Producir un documento a ser difundido con sello 
SIED, con 10 medidas prácticas de acción para 
mitigar nuestra huella de Carbón en Endoscopia”

• El rol de SIED

• 28 kg CO2e/ 1 endoscopia  (Otros 31kg)
• Joel Lacroute 2023 Endoscopy oct 55 (10) :918-26

• GIE 3er mayor contaminante.



10 Medidas

• 1.- “El Cambio Climático y sus consecuencias (Que están a la 
vista y ponen en peligro nuestra subsistencia), ha sido 
generado por la acción humana.”

• 2.- “Hacer de la ocupación del Cambio Climático, en la práctica 
de la  Medicina, en especial  Gastroenterología y Endoscopia 
Digestiva, un Criterio mayor de calidad”.

    “El primer paso para resolver un problema es reconocerlo y            

      ayudar a que se entienda, que si hay un problema.”



10 Medidas

• 3.-  Hacer difusión de este Asunto Mayor, y expandir su 
cuidado a todas las Áreas de la salud y de la vida en general. 
Tener y reconocer líderes y equipos de trabajo en CC.

• Designar de común acuerdo CHAMPIONS, de estímulo y 

auditoría, y un Core Comité de trabajo, más un grupo 

extendido de influencia



10 Medidas

• 4.- Realizar acciones de mayor impacto en nuestra Huella de 
Carbono.

• Transporte y viajes, uso racional de la energía principal o 
exclusivamente sustentable no contaminante, Evitar combustibles 
fósiles, Minimizar el gasto energético inútil, la generación de 
residuos fuera de lo indispensable. Correcta disposición de residuos

• Ahorrar consumo de agua y su desperdicio
• Crear reprocesamiento de 

aguas.                        Sistemas de transporte no 
contaminantes



10 medidas

• 5.- Realizar estudios con indicación precisa, usar alternativas 
no contaminantes. Controles a distancia cuando sean 
posibles.(Situaciones clínicas favorables, control de EII, 
hepatópatas crónicos, celíacos, controles de pacientes crónicos 
conocidos)

• Evitar endoscopia de control post terapia de Hemorragia 
digestiva eficiente. Uso racional de CO2, agua destilada. 
Indicaciones precisas de anatomía patológica, uso de fármacos, 
entre otros



10 Medidas

• 6.- Instar y exigir a proveedores, a tener políticas no 
contaminantes y sostenibles. Condicionando adquisición al 
registro de su huella de carbono

• Racionalizar  el empaque y desarrollar insumos aptos para el 
reciclaje y economía circular



10 Medidas

• 7.- Uso de materiales e insumos de endoscopía de menos 
impacto integral, de generación mínima de residuos y su 
disposición adecuada. Repensar el “single use”. 

• Calcular consumo de carbono en nuestra realidad local y las 
medidas de mayor impacto   



10 Medidas

• 8.- Generación local (Paneles solares) y uso de energías 
limpias. Reconversión de gasto de fósiles en calderas, vehículos 
(Energías disponibles), control de gasto energético inútil en 
climatización, iluminación, (Ampolletas de bajo consumo) 
Interruptores automáticos de prevención de gasto inútil, gasto 
de papel, tinturas, fármacos, reuniones presenciales, si no son 
imprescindibles



10 Medidas

• 9.- Reciclar, Reusar, Reducir, Repensar nuestras acciones bajo 
perspectiva verde. Ante alternativas, elegir la menos 
contaminante.



10 Medidas

• 10.- Realizar actividades académicas, docentes , de 
investigación y de difusión, con criterio “Verde”,

• Establecer metas y auditoría de nuestros resultados. Involucrar 
en esta tarea a las autoridades locales, médicas y de otros 
estamentos. Ministerio de Salud, Sociedades científicas 
Universidades y a TODOS





• La tarea es grande y el trabajo mancomunado y sostenido

• Es nuestro deber comenzar a caminarlo… y Ahora

• El cambio climático esta aquí y requiere de nuestro cambio.

• ¿Estamos preparados?



• Desmond Tutu,

• Nobel de la Paz Sudáfrica, Anglicano

• “We only have one world. If we destroy it, 
we’re done for”



Thanks
Roque Sáenz 
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