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“Encancerde
pulmo, s’ha

triplicatla
supervivencia”

AVENC - “Amb els estudis genétics, podem predir quina resposta tindra
cada pacient al tractament” RELACIO - “La malaltia és un procés en
que metge i malalt compartim la informacio” RECERCA - “Ens trobem
molts obstacles que nomeés podem salvar amb cooperacid internacional”

Marta Ciércoles
BARCELONA

1 doctor Rosell com-
pleix a la perfeceio el
principi segons el
qual la capacitat dels
cientifics és directa-
ment proporeional a 'amabili-
tat i modéstia que mostren en
una entrevista. La revista The
Lancet 'acaba de situar com el
gran referent europeu en ean-
cer de pulma i ell ens agraeix
que li dediquem temps i espai.

La revista The Lancet i col-le-
gues de tot el mén no han es-
talviat elogis a la seva trajecto-
riai el situen al capdavant en la
lluita contra el cancer de pul-
mé. L'ha sobtat?

La veritat és que mai havia vist
que una revista com The Lancet

fes, en vida, una ressenya perso-

nal d’aquesta mena. Em va fer
molta il-lusi6, pero, a part
d’aquest comentari sobre la me-
va trajectoria vital i professio-
nal, el que realment em va fer
il-lusi6 va ser I'oportunitat que
em van oferir d’actualitzar en
un article tot el coneixement de
que disposem sobre ciancer de
pulma pel que fa a biologia mo-

lecular. Va ser del tot inesperat.

En el seu article, destaca els

avencos en una malaltia que,
malauradament, i a diferéncia
d'altres tipus de cancer, encara
té una supervivéncia limitada.
Pero certament hi ha hagut
molts avengos. Elmon de la me-
dicina ha canviat molt, sobretot
apartir del 1985, quan es va.
descobrir el sistema PCR [reac-
¢i6 en cadena de la polimerasal],
un sistema que funciona com
una fotocopiadora de 'TADN i
que permet fer una analisi ex-
haustiva i precisa d’alteracions
genétiques. Avui dia aquestes
deteccions s6n practicament
obligades. Si tenim tumors de
pulmé, és obligat fer un estudi
genetic al pacient. Cal confir-
mar o descartar que hi hagi mu-
tacions puntuals que sabem que
poden ser tractades, de vega-
des, amb farmacs orals. Per
exemple, hi ha pacients amb tu-
mors i amb malaltia metastati-
ca que han augmentat la super-
viveéncia amb una sola pastilla al
dia. Es cert que no és realment
curatiu, perqué molts malalts al
cap del temps s'acaben fent re-
sistents als tractaments.

Vosté s'ha dedicat a estudiar
aquestes resisténcies; es po-
den superar?

Avui dia se sap que les cél-lules
tumorals es poden reprogramar
molt rapidament, en 48 0 72 ho-
res. Amb l'estudi genétie, po-

dem fer una predicei6 bastant
acurada d'una tercera part de
malalts que poden tenir un gran
benefici amb el tractament i
d’un 70% que hi tindran una
resposta molt limitada, Del que
es tracta és de poder anticipar
des de la primera visita al pa-
cient les raons per les quals no
tindra una resposta adequada i
com ho podem contrarestar. Ai-
x0 és el que intentem desxifrar
al nostre laboratori a través de
linies cel-lulars i de mostres de
tumors. Si ho aconseguim, la so-
lucié també esta a 'abast. Hi ha
combinacions de farmaes, al-
guns de molt senzills, que, uti-
litzats amb coneixement de la
malaltia, poden suposar un
gran aveng. Avui dia hi ha prou
evidéncia que medicaments tan
coneguts com ara la metformi-
na, que és un antidiabétic, i la
cloroquina, utilitzada per trac-
tar el paludisme, poden ser anti-
tumorals. La complexitat és
portar-ho a la elinica.

Tot aixd com ho explica al pa-
cient a qui acaba de diagnosti-
car un cancer de pulmé?

Els ho intentem explicar. Abans
era impossible tenir un didleg
normal amb un pacient ila fa-
milia, més enlla d’explicar-los
que el tumor no es podia operar,
que hi havia metastasi i que ca-
lia fer quimioterapia... L'efecte

del tractament era tan limitat
que no t'atrevies a exagerar ni
les bones ni les males noticies.
Avui, gracies al coneixement
aplicat de biotecnologia, les con-
sultes no son tan silencioses,
Pots compartir molta informa-
cid amb el malalt i la familia i
ells 'entenen. Veuen que és un
procés dinamie, que podem
anar anticipant coses i compar-
tint decisions. En alguns cen-
tres ja s'estan utilitzant grans
equips de seqiienciacid que po-
den mirar 50 o 100 alteracions
genétiques. Pero cal saber exac-
tament qué es mira i tenir en
compte els gens que poden ex-
plicar vies de resisténcia.

Un sistema sanitari com el nos-
tre es pot permetre oferir diag-
nostic i tractaments personalit-
zats a tots els malalts?

Aqui el tractament del cincer
es fa, basicament, a institucions
publiques, i és bastant igual al
que s'ofereix a Alemanya, Corea

del Sudi el Japo, que son exem-
ples d’alta qualitat, fins i tot als
Estats Units. El problema a tot
arreu és que la recerca topa
amb els obstacles regulatoris
de comites éties, d’autoritats
sanitaries, etc. A més, els assa-
jos clinies estan controlats per
la industria farmaceutica.
L'equip de I'lCO [Institut Cata-
l1a d'Oncologia] Badalona treba-
llem molt estretament amb un
grup de Colonia [Alemanya] i
estem intentant canviar aixo,
L'inica manera de fer-ho és
dialogar amb la indistria des
d’un punt de vista académic i
independent. A I'lCO Badalona
funcionem basicament amb
fons de la Fundacié La Caixa,
que ens permeten fer recerca
de manera independent.

Una lluita titanica...

Que només es pot dur a terme a
través de la col-laboracié cientifi-
ca internacional. Per exemple, hi
ha una iniciativa que ha sorgit
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Lasupervivenciahapassatd’'una Nomésel30% dels pacientsson

tresanys, perd hem desaber més
sobre resisténcies als farmacs

d’'un company de Colonia en qué
hem trigat més d'un any a con-
véncer una induastria dels EUA
per poder dispensar un farmac
de manera gratuita, dins d'un as-
saig clinic, a tots els malalts de
cancer de pulmé d’Alemanya,
una part de Suissa i Espanya que
tenen una alteracio genética des-
coberta I'any 2004. Aquest trac-
tament encara no esta legalment
aprovat i té un preu de mercat
de 7.000 euros al mes.

El de pulmé sembla una de les
ventafocs del cancer. Per qué
no hi ha el moviment i suport
socials que aglutina, per exem-
ple, el cancer de mama?

Si fem una corba de supervivén-
cia a deu anys, veiem que el 80%
de malaltes de cancer de mama
estan vives. En cancer de pul-
mo, en canvi, el 60% dels casos
es diagnostiquen amb metasta-
siila supervivéncia a deu anys
és zero, A cine anys també és
zero. Gracies al diagnostic gené-

tic, ara estem passant d’'una su-
pervivéncia mitjana d’'un any a
tres. L’hem triplicat; per tant,
estem canviant les coses.

Quina ha estat la clau

d'aquest salt?

L'any 2004 es van descobrir
unes mutacions al gen EGFR
[epidermal growth factor re-
ceptor]. Aixo va permetre pas-
sar de I'is de la quimioterapia
als farmacs orals i triplicar la
supervivéncia dels malats. Avui
dia, I'ts d’aquest test diagnos-
tic s’ha estés a tots els hospi-
tals. Posteriorment, s’han des-
cobert altres alteracions gene-
tiques, per a les quals també hi
ha farmaes inhibidors. Pero si
volem augmentar la supervi-
veéncia dels malalts, també hem
d’utilitzar biomarcadors que
ens permetin preveure resis-
téncies per fer combinacions
adequades de farmacs.

Com afecta la relacié entre ta-

fumadors; el 55%, exfumadors,
iel15% no han fumat mai

LIDER EUROPEU
EN RECERCA
" Desdelseulaboratori
del'InstitutCatala
d’'Oncologia (ICO), ubi-
catal'hospital Ger-
mans TriasiPujolde
Badalona, eldoctorRa-
faelRoselltreballaamb
elseuequippertrencar
barreresioferirespe-
rangaals malaltsde
cancerde pulmd.Amb
lacollaboraciéd'altres
. equipsinternacionalsi
graciesalsfonsdela
Fundacié LaCaixa,s'ha
proposatdesvelarla
biologia molecular
d'aqueststumorsiels
mecanismesqueels
fanresistentsalstrac-
taments.Rosellvaser
l'escollitperla presti-
giosarevista The Lan-
cet perescriureunarti-
cled'actualitzacio so-
breavengosencancer
depulméenunniimero
monograficdedicatala
malaltiaqueesvapu-
blicarlasetmanapas-
sada.Larevista,amés,
haglossatlasevatra-
jectoria professional, en
untextenqueelsedi-
torsicolleguesd'altres
paisos destaquenla
sevacreativitatide-
terminaciéielsituen
comareferenteuro-
peu. W JUANMA RAMDS

bac i cancer de pulmé? Creu
que, a diferéncia d'altres can-
cers, es culpabilitza els pa-
cients per ser fumadors?
Potser el cancer de pulmo és el
més representatiu, pero sovint
s'oblida que un cancer de ronyo,
de recte o una leucémia tamhbé
poden estar vinculats al tabac.
Ningii ha estudiat epidemiologi-
cament la relacié entre tabac i
cancer de mama, pero segur
que existeix. Avui dia, només el
30% dels malalts sén fumadors
actius en el moment del diag-
nostic. Entre el 50% i el 60% sén
exfumadors. Molts fa vint anys
que van deixar de fumar. 1 és
important dir que el 15% del to-
tal de malalts a 'Estat espanyol
iaEuropa mai han estat fuma-
dors. Aquest percentatge de pa-
cients, que varia geografica-
ment [a Méxic arriba al 30% 1 al
Pert, al 60%], és el que té més
probabilitat de tenir un diag-
nostic genétic i beneficiar-se
d'un tractament oral. B
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Les cares de la noticia

CAP INST. CATALA D'ONCOLOGIA

Rafael
Rosell

Referent
europeu

Elcap de serveide I'Institut
Catalad'Oncologia és, segons
la revista The Lancet, un refe-
rent europeu en la investigacio
del cancer de pulmo. Rosell
treballa, des del seu laboratori
de I'hospital Germans Trias i
Pujol de Badalona, amb I'ob-
jectiu d'oferir esperances als
malalts de cancer.

DIRECTOR TEATRE ROMEA

Julio
Manrique

En temps de
crisi, comedia
ElRomeaafrontala novatem-

porada programant més come-
dia, en contrapunt ala severitat

i del'anterior,amb I'objectiu

d'atraure meés public. La pro-
gramacio tindra el mateix nom-
bre d'espectacles que I'any
passat malgrat la reduccio del
pressupostd'un20% acausa
del'augment del'lVA.

| MINISTRE DE JUSTICIA

 Alberto Ruiz
Gallardon

Pas enrere

Elgovernespanyol tornaala
feina, ien lloc d'ocupar-se
d'aclarir gliestions comarael
cas Bdrcenasilamillora del fi-
nancament recorre atemes
que faran contentala seva par-
roquia, com ara lamodificacio
delalleid'interrupcic del'em-
baras, que tornara als suposits
previstos el 1985.

PRESIDENT ESPANYOL

Mariano
Rajoy
Aparcar el
cas Barcenas

Rajoy hatornat de vacances
ambunasolaideaal cap: del
cas Bércenas en va donar expli-
cacions al Congrésino pensa
parlar-ne mai més. Aixihova
traslladar ahir als seus en el co-
mité executiu. Tant se val que
les sospites sobre la formacio
vaginin crescendo. Veurem que
passasi liho demana el jutge.





