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| - Eduard Batlle

‘ Coordinador del Programa de Oncologia Translacional en el IRB de Barcelona

«En diez afios habr4 un test capaz de
predecir recaidas en cancer de colon»

POR ESTHER ARMORA
FOTO. YOLANDA CARDO

cho de cada diez cin-
ceres de colon tiene
su origen en un ade-
noma —tumor epite-
1ial benigno— y éste se forma
por una acumulacién andmala
decélulns madre. Los céinceres
de colon agresivos también con-
tienen oélulas madre tumors-
les capacesdeburlarlaterapia
y perdurar durante afios emu-
lando Ia supervivencia de las
células madre normales.

Este ha sido uno de los hilos
de losque tird el cientifico cata-
lin Bduard Batlle, investiga-
dar principal del Laborstorio
de Cancer Colorrectal y Coordi-
nador del Programa de Oncolo-
gia Translacional ¥ Aplicada
en el [nstitut de Recerca Biomé-
dica (IRB), para descubrir de-
terminados mecanismos mole-
culares declsivos an la progre
sidn del cincer de colan, el so-
gundo enincldéncia y mortali-
dad de Espafia, tras ol de pul-
mén en varones ¥ el de mama
en mujeres. Bn declaraciones a

ARC, Batlle comenta las reper-
cusiones de su hallazgo, que
abre las pusrtas a nuevas he-
rramientas dfagndsticas y tera-

—Flobjetivode nuestra Inyesti-
gaclon era observar la relacion
entrelarenovacioncelular nor-
mal del epitelio intestinal, de-
terminar las caracteristicas
de las células madre y la pro-
gresion del cincer de colon, ¥
atisharsus posibles implicacio-
nes en tratamientos futuros.
Tras afios de observaciém, he-
mos podido Identificar en los
tumores primarios determina-
dos mecanismos moleculares
que dan pistas para saber si va
2 haber o nouna recalda en es-
ta enfermedad. Sabemos que
entre un 30 y un 40 por ciento
de pacientes tratados de un can-
cer de colon —han pasado pot
cirugia ¥ tratamiento (quimio-
terapia}—vuelven a padecer la
enfermedad y, enesta ocasion,
1a situacién es mis grave por-
que an muchos casos hay me-

«El reto estd en
identificar las células
madre tumorales y
distinguirlas de las
sanas para poder
disenar un tratamiento
mads selectivos

téstusls. Creemos que estoocu:
rre porque el tumor activacler-
tos genes caracteristicos de las
células madre que le confieren
capacidad de regeneracion. Lo
que hemos estudiado es, preci-
samente, qué genes estan acti-
vados en el tumor, cudles estén
encendidos y cudles apagados,
porque eso nos permite ver si
hay riesgo de tener una recai-
da.

—iSe pueden tomar precaucio-
nes en base a esta informacién
previa?

—S§i. Estudiando los patrones

de regeneracionde lostumores
podémos identificar los pacien-
te con més riesgo de recaida.
En este sentido se puede avan-
zar tamblén en la blisqueda de
herramientas  terapéuticas
que consigan bloguear la rege-
neracion del tumor. Se trata, en
definitiva, de Intentar frenar
el fendmeno de la recurrencia
porque cuando reaparece el tu-
mor la situacién el cuadro es
mas grave.

—Los farmacos actuales atacan
la masa del tumor pero son inefi-
caces con las oélulas madre tumo-
rales. {Por qué escapan del efec-
to de la quimioterapia?

~TLos fArmacos intervienen en
¢l ciclo de division celular, ¥
mientras las células tumorales
se dividen con gran facilidad,
Ias células madre 1o hacen mas
lentaments 3 probablemente
escapan a la accion del trata-
miemto por este motivo,
—{Cuidl es entonces el reto?
—Identificarlas células madre
tumorales v distinguirias de
las células madre sanas para
poder disefiar un tratamiento
mis selectivo. El objetivo final
esconsegulr tratamientos més
precisos gue blogqueen la capa-
cidad de regeneracion de las ob-
lulas. Con eso se evitaria que
hasta un 70% de los cinceres
de colon rebrotaran.
—iCudndo se administrarian?
—Podrian ser adminlstrados
tras la extirpacién del tumor
decolon y duranteel tratamien-
to de quimioterapin pars evi.
tar la reapariclon de las célu-
las malignas.

—{Cudndo se podrd encontrar en
el mercado un test que permita
predecir si vas a tenor una recal
da en cdncer de colon?
—Todavia deberemos esperar
unos afios, unos diez nproxima-
damente porgue 108 Kallazgos
clentificos deben acompanar
se de tocnologin adecundn ¥
es0, en ocasiones, tarda misen
legar

—Los factores que preceden la
aparicion de la enfermedad to-
davia no estin claros, aungua
al margen del componente all-
mentario, el componente gend-
tico es lmportante, Aproximas-
damente un 15% de los afecta-
dos lo presentan




