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INVESTIGACION

Crean un farmaco que bloquea
as ceélulas madre de los tumores

El nuevo anticuerpo, desarrollado por un equipo
internacional, frena la aparicion de metastasis
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ientificos del IRB Barce-
lona, centro de investi-
gacién biomédica fun-
dado por la Generalitat
y la Universitat de Barcelona
(UB), junto con consorcio inter-
nacional integrado por varios la-
boratorios de referenciay la em-
presa biotecnolégica Merus N.V.,
han descubierto un candidato a
farmaco que, segtin los datos pre-
liminares, frena el crecimiento
de los tumores s6lidos y bloquea
la aparicién de metdstasis. <Los
resultados son muy esperanzado-
res. La medicina del futuro em-
pieza aqui», subraya en declara-
ciones a El Periddico el lider del es-
tudio, el doctor Eduard Batlle.

El tratamiento estd protagoni-
zado por un anticuerpo, que son
esas proteinas que genera el cuer-
po humano para reconocer los
agentes infecciosos o las células al-
teradas de manera que puedan
ser eliminadas por el sistema in-
mune. Ya existen anticuerpos que
se han transformado en farmacos
para frenar cdnceres en el sistema
sanguineo, pero es la primera vez
que se ha encontrado una terapia
que, segin los primeros datos, ac-
tda contra las células madre de los
tumores s6lidos. Las células ma-
dres son aquellas responsables de
regenerar el tumor y, por tanto,
delarecaida y de la metastasis.

Para los pacientes con tumores
s6lidos como el de colon, el gdstri-
co, el de es6fago o los situados en
la cabeza y cuello se emplea nor-
malmente la cirugia, la quimiote-
rapia, laradioterapia o la inmuno-
terapia, pero, como es sabido, no
existe una cura definitiva. En mu-
chos casos no se logra frenar el tu-
mor y el paciente recae y puede
morir. «<La esperanza es que este
anticuerpo sea mds efectivo que
las terapias actuales», explica
Batlle, jefe del laboratorio de Cdn-
cer Colorrectal del IRB Barcelona,
investigador con un contrato
ICREA de la Generalitat y jefe de
grupo en el CIBER, que depende
del Instituto de Salud Carlos IIL.

REMISION EN SIETE ENFERMOS / De
momento, el firmaco experimen-
tal se ha probado en 10 pacientes
yen todos ellos ha habido una re-
duccién del tumor. En dos ha ha-
bido remisiones considerables y
en uno una disminucién comple-
ta. Estos datos corresponden a un
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El farmaco experimental esta probado en diez
pacientes y en todos ellos ha habido una reduccion

ROBERT RAMCS

El doctor Eduard Batlle, jefe del equipo investigador, ayer en el IRB Barcelona mostrando imagenes para explicar la magnitud de este hallazgo.

ensayo en fase 1y fueron publica-
dos por la empresa holandesa Me-
rus N. V. en octubre 2021. Ayer se
publico el estudio, en la revista
cientifica Nature Cancer, sobre c6-
mo se ha llegado al anticuerpo y
qué actividad ha tenido en los mo-
delos experimentales de cdncer,
recreados en ratones.

Una de las novedades del des-
cubrimiento es que sienta la ba-
ses para incorporar el uso de or-
ganoides en el proceso de investi-
gacion de nuevos farmacos. Los
organoides son muestras de pa-
cientes, como minitumores que
se cultivan en placas y que sirven
para poder reproducir ciertos as-
pectos del comportamiento del
tumor en el laboratorio.

Hasta ahora se estaba explota-
do su utilidad en la medicina per-
sonalizada, es decir, para la toma
de decisiones sobre el tratamien-
to. Sin embargo, para el descubri-
miento del anticuerpo que po-
dria transformarse en un nuevo
farmaco se ha recurrido por pri-
mera vez a un biobanco de orga-
noides de pacientes con cdncer
para probar en este modelo cien-
tos de anticuerpos, con el fin de
saber por cual apostar. =

avances en la cura del cancer

La terapia dirigida, clave en el éxito

Eldescubrimiento del nuevo far-
maco del IRB Barcelona, que ain
se encuentra en la fase 1 de ensa-
yo, pone el foco en la terapia di-
rigida o medicina personali-
zada. Los resultados son pro-
metedores tras haberse
probado de manera exito-

sa en 10 pacientes. «Este
descubrimiento revela por
dénde van las cosas. En los
dltimos afios hemos enten-
dido que el cdncer no es
una enfermedad, sino un
conjunto de patologias diver-
sas. Yloque manda ahoraesla
terapia dirigida, la medicina per-
sonalizada», dice Alvaro Rodri-
guez-Lescure, vicepresidente de
la Sociedad Espafiola de Oncolo-
gia Médica. Segun este oncélogo,
la «clave del éxito» es disefiar far-
macos que se dirijan a las «pecu-
liaridades genémicasy molecula-
res» delos diferentes tipos de cdn-
cer. «Yano se habla de cdncer de

Un nifo que recibe tratamiento
oncolégico en Madrid, en marzo.

pulmén y de mama, sino de cdnce-
res de pulmoén y de mama. Cada
uno tiene unas caracteristicas dife-
rentes que hacen que unas estrate-
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gias dirigidas funcionen y otras

no. Esta personalizacion del tra-
tamiento es sobre lo que cabalga

todo el esfuerzo de investiga-

cién y desarrollo. Y un ejem-

plo es este firmaco del anti-
cuerpo MCLA-158», aniade.

En los dltimos meses,

otro avance significativo

en el campo del cidncer

fue el descubrimiento del

férmaco trastuzumab-de-

ruxtecan, que mejora la su-

pervivencia libre de progre-

sién alos 12 meses de pacien-

tes de cdncer de mama metas-

tdtico HER2-positivo.

Ademds, cada vez estdn ad-
quiriendo una mayor impor-
tancia las terapias combinadas,
aquellas que aprovechan las si-
nergias entre tratamientos pa-
ra superar los mecanismos de
defensa de las células tumora-
les y conseguir vencer asi a la
enfermedad. B. PEREZ
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