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El CIC analiza la mastocitosis

LA INVESTIGADORA PORTUGUESA CRISTINA TEODGSIO PRESENTO LA SEMANA
PASADA EN UNA CONFERENCIA SUS AVANCES CONTRA ESTA ENFERMEDAD

 ReDACCION

1 Centro de Investigacién del
EGéncer de Salamanca estd
estudiando la mastocitosis,

una enfermedad de las considera-
das raras por el escaso numero de
pacientes que se registran. Se trata
de un incremento anormal en el
numero de unas células conocidas
como mastocitos y cuya gravedad
cs muy variable segln los casos,
pCI'O un gencra_lmcntc prOVOCﬂ.
lesiones en la piel. El objetivo de los
clentificos es encontrar marcadores
que sirvan tanto para diagnosticar
como para ofrecer un prondstico
de la evolucién de la enfermedad.
“La mastocitosis es una enfer-
medad rara que normalmente se
manifiesta con lesiones cutineas,
que es lo mds llamativo, pero
incluye algunas variantes que resul-

tan bastante agresivas, asi que la’

idea del laboratorio es intentar
encontrar una forma de diagnost-
carlas”, afirma Cristina Teodésio,
cientifica que ofrecié la semana

pasada un seminario de investiga-

ci6n para presentar este trabajo.
Los mastocitos son células que
produce Ja médula dsea y forman
parte del sistema inmune. Se encar-
gan de producir una sustancia lla-
mada histamina que sirve como
alarma cuando el organismo es ata-
cado provocando hinchazones o
enrojecimiento en casos como la
picadura de un insecto, ademads de
estar relacionada también con las
reacciones alérgicas. La investiga-
dora explica que hay un factor pro-
nostico identificado, el grado de
afectacién de la médula dsea por
una determinada mutacién. “Inten-
tamos localizar esas variantes para
saber por qué son diferentes y cud-
les son las bases biolégicas”, sefala.
Si se avanza en este terreno, se
podria discriminar los pacientes
que tienen Ja forma mas mdolente
de los que tienen mastocitos agre-
sivos, que son los que realmente
necesitan un tratamiento mEiS

potente. ; _
- “En el laboratorio hemos visto

que hay una mutacién caracteristica
de estos pacientes y que las formas
agresivas de la enfermedad tienen
mads células con esa mutacién, no
s6lo las patolégicas”, indican. Asf,
los enfermos leves que tienen mds
células afectadas son los que tienen
mds probabilidad de evolucionar
hacia formas mds agresivas de la
patologia, segiin apunta. Los pacien-
tes con formas mds agresivas tienen
caracteristicas genotipicas especifi-
€as, por €so, “Mtentamos ver si estas
caracterfsticas pueden ayudarnos a
identificar a los pacientes con esta
mutacién para predecir cudles son
los que pueden evolucionar peor”.
La causa de la enfermedad
parece estar la mutacién en una
proteina que estd en la membrana
de las células y que es un receptor
de un factor de crecimiento que .
controla la proliferacién y la apop-
tosis (muerte programada) de estas
células. La mutacién activa ese
receptor de manera que los masto- -
citos aumentan y se acumulan en
los tejidos, sobre todo en el piel. I



