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SANIDAD I BALANCE DE LA ACTIVIDAD DE LA UNIDAD DEL SERVICIO DE ONCOLOGIA
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La labor de la consulta de deteccion ‘...

u 1QUIEN DERIVA. Los pacientes
que llegan a la consulta de Con-
sejo Genético de Salamanca acu-
den derivados fundamentalmen-

de cancer hereditario sube un 33%

I Se analizaron mutaciones genéticas precursoras de tumores en 300 nuevos pacientes
B El 12% de las pruebas fueron positivas a las alteraciones conocidas de mama y colon

B.H.

Cada semana la consulta de Con-
sejo Genético del servicio de On-
cologia atendio a 12 nuevos pa-
cientes el ano pasado para
conocer si portaban una altera-
cion genética precursora de can-
ceres de mama y de colon. A lo
largo de toda la temporada fue-
ron 300 nuevas asistencias, ade-
mas de otras 100 revisiones, lo
que supone un incremento de la
actividad del 33% con respecto
al ejercicio anterior, en el que se
recibio a 200 nuevos enfermos.

La consulta incrementa su
actividad a pesar de la apertura
de una nueva unidad en Vallado-
lid, asumiendo las determina-
ciones de posibles canceres he-
reditarios de pacientes de
Salamanca, de Leon, de Zamora
y de Avila. Segin la oncaloga
responsable de la unidad, Teresa
Martin, se detectan los genes im-
plicados en el tumor de mama y
de colon en el 10% y el 12% de
las pruebas practicadas.

Estos casos se extiende a los
familiares directos de los enfer-
mos las pruebas para prevenir la
aparicion de tumores. “El 90%
de los miembros acude para so-
meterse al estudio”, anade Mar-
tin, quien aclara que en la mayo-
ria de las ocasiones se trata de
familiares de primer grado, co-
mo padres, hermanos e hijos.
“Solo en situaciones en las que
se constata un gran arraigo de la
patologia en la familia se extien-
de a los miembros de segundo
grado”, sostiene la oncologa res-
ponsable de la consulta.

El obstaculo a salvar es la es-
pera por los resultados. Si bien
la media para acceder a la pri-
mera consulta es de 40 dias, las
conclusiones de las pruebas no
llegan pasados entre 8 y 14 me-
ses, seglin la mutacion genética
que se busque. “Estamos inten-
tando reducir este tiempo, pero
los recursos no aumentan en la
misma medida que la deman-
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da”, se lamenta Martin. La espe-
ra de los resultados de las prue-
bas puntuales, que se practican
en los miembros del paciente
que porta la mutacion, se reduce
a seis semanas.

La oncologa Teresa Martin
explica esta reduccion de la de-
mora en que la prueba es mas
rapida porque el estudio esta di-
rigido hacia una mutacion con-
creta, por lo que se acota el cam-
po de busqueda y el trabajo.
Cabe destacar que el cancer he-
reditario es una patologia poco
comun, ya que solo un 7% de los
pacientes con tumores del Servi-
cio de Oncologia del Hospital de
Salamanca cumplen los crite-
rios para la localizacion del gen
responsable.

| Test del Centro del Cancer

La secuenciacion de los pacien-
tes de la consulta salmantina
para detectar las alteraciones
de los genes que se conoce gue
estan implicados en cancer de
mama y de colon se llevan a ca-
bo en el laboratorio de Gend-
mica y Proteémica del Centro
de Investigacion del Cancer, di-
rigido por el profesor Rogelio
Gonzilez Sarmiento.

Hasta el momento los respon-
sables de la consulta de Conse-
jo Genético desconocen si po-
dran tener acceso al nuevo
secuenciador masivo adquiri-
do recientemente por la Uni-
versidad de Salamanca. Esta

tecnologia permite dar un sal-
to cualitativo y cuantitativo en
la capacidad de generacion de
datos, ya que se puede extraer
10.000 veces mas informacion
en el mismo periodo de tiempo
que con los dispositivos actua-
les. Asi se puso de manifiesto
la semana pasada durante su
presentacion, en la que tam-
bién se explicé que se podri
pasar de 100 a 1.000.000 de se-
cuencias por dia. Por ejemplo,
secuenciar un genoma bacte-
riano pedria llevar un ano,
mientras que ahora se resuel-
ve en una semana. Ademas, los
costes se abaratan mucho.
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El Parque Gientifico potenciara los estudios sobre
enfermedades genéticas en la sanidad piblica

I Ha firmado un convenio con la empresa Innovagenomics

R.D.L.

La Universidad de Salamanca
ha dado un paso méas en su
apuesta por la investigacion en
el ambito de la genética y el
ADN con la firma ayer del con-
venio entre el Parque Cientifico
v la empresa Innovagenomics
para la implantacion de esta
compania de base biotecnologi-
ca en el edificio de la Incubado-
ra.

A traveés de esta “spin-off”, la
institucion académica pretende
potenciar los estudios genéticos
en la sanidad publica. En este
sentido, Pilar Armero, de Inno-
vagenomics, explico ayer que es-
ta empresa, que nacié6 en el afio
2010 en el seno de la Universidad
de Salamanca, tiene como fin
proporcionar las herramientas
de diagnostico necesarias para
un correcto estudio y tratamien-
to de las enfermedades heredita-
rias y onco-hematologicas, de
manera que los investigadores o
meédicos no tengan que acudir a
Estados Unidos o a Europa a
realizar los estudios genéticos,
sino que Innovagenomics les
proporcionara el asesoramiento
cientifico que requieren, redu-

ciendo los costes y, por lo tanto,
favoreciendo su utilizacion.

En este sentido, Armero hizo
hincapié en la importancia de la
genética como herramienta fun-
damental para hacer diagnosti-
cos completos y destacé su utili-
dad también en la elaboracion
de farmacos mas especificos pa-
ra cada paciente.

Patricia Martin, M* Angeles Serrano, Pilar Armero y José Miguel Sénchez. /GUZON

te por su médico de cabecera,
por el oncologo y algunos por
los especialistas del Servicio de
Digestivo.

1 RESULTADO NO INFORMATI-
V0. Cuando no se encuentran
los genes que se conocen que
pueden inducir al cancer de ma-
ma y de colon el resultado de la
prueba es no informativa, lo
que quiere decir que puede que
esté implicado en este tumor un
gen ahora desconocido.

1 CRITERIOS DE INCLUSION.
Por un lado la familia tiene que
presentar una alta densidad del
tumor (tres o mas miembros),
edad joven en el diagnéstico
(menos de 40 afios) y aspectos
que se salen de lo normal (como
cancer de mama en varones o
tumores poco frecuentes como
los de ovario en mujeres jove-
nes). En cuanto al cancer de co-
lon también se afiade que exis-
tan familiares con tumores
asociados, como los de las vias
urinarias, el tracto intestinal o
casos en jovenes.

1 PESA IGUAL LA RAMA MA-
TERNA QUE LA PATERNA. Tanto
los casos en la familia de la ma-
dre como los del padre pesan
igual, la diferencia es que en
cancer de mama es mas fre-
cuente que el hombre sea porta-
dor y no lo padezca.

Los trabajos de esta empresa
seran complementarios a los ser-
vicios que ofrecera el nuevo se-
cuenciador de ADN que la pasa-
da semana  presento la
Universidad de Salamanca y
que, a su vez, esta vinculado al
provecto de ampliacion del Ban-
co Nacional de ADN, ubicado en
el Centro del Cancer.



