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Participantes en la nueva investigacion sobre un cancer de higado muy agresivo en el Instituto de Investigacion Biomédica de Salamanca. eNrioUE cARRASCAL

gresivo y huérfano
son los adjetivos que
mejor definen al co-
iocarcinoma, un
cancer de higado que entra
dentro de los calificados como
«raros» por su baja incidencia,
sin embargo, es uno de los que
peor pronostico de superviven-
cia tiene en la actualidad. El
bajo niimero de pacientes afec-
tados y la corta expectativa de
vida desplazan la mirada a
otros tumores mas extendidos
en la poblacién. Hasta ahora,

Cientificos de la Universi-
dad de Salamanca (Usal) estu-
dian «a fondo y de forma mul-
tidisciplinar» esta dolencia mortal
para poder conocer los procesos
que determinan su desarrollo e
identificar senales que puedan ser
utilizadas para su deteccion pre-
coz, asi como desarrollar herra-
mientas farmacologicas y de tera-
pia génica que mejoren las pers-
pectivas de supervivencia en estos
pacientes,

Este cancer surge por maligniza-
cion de las células del sistema bi-
liar, un conjunto de canales en for-
ma de arbol que comunican el higa-
do con el intestino. Ahora bien,
cuando crece invade todo el tejido
hepatico y anula, no sélo la funcién
biliar, sino todas las tareas vitales
que lleva a cabo este 6rgano en el
organismo, explica José Juan Gar-
cia, director del Laboratorio de He-
patologia Experimental y Vectoriza-
cion de Farmacos de la Usal, ads-
crito al Instituto de Investigacion
Biomédica de Salamanca (Ibsal).

En este sentido, indica que la gran
mayoria—el 90%— de los tumores he-
paticos primarios, es decir, que sur-
gen en ese 6rgano, son de un tipo
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En las entranas de un
cancer hepatico agresivo

Cientificos de la Usal estudian un tumor que entra dentro de

los calificados como «raros» por su baja incidencia / Es uno
de los que peor pronostico de supervivencia tiene. Por E. L.

denominado carcinoma hepatocelu-
lar. Este cancer se encuentra entre
los cinco mas frecuentes y suele
aparecer sobre un drgano afectado
ya por cirrosis, debida, en la mayor
parte de los casos, al consumo exce-
sivo de alcohol o a la infeccién por
virus de la hepatitis Bo C.

Por el contrario, el colangiocarci-
noma se halla en higados no dete-
riorados por cirrosis. «El tumor se
desarrolla lentamente en un 6rgano
grande y con mucha reserva funcio-
nal, por el que el crecimiento es si-
lencioso y el tumor pasa desaperci-
bidon, relata. Por ello, suele detec-
tarse muy tarde en personas de
edad avanzada que ya padecen
otras patologias, como diabetes, hi-
pertension o insuficiencia renal o
cardiaca, lo que dificulta la utiliza-
cién de la tinica alternativa curativa:
la cirugia, anade el catedratico de la
Usal.

¢Qué sintomas tiene? Manifiesta
que se trata, frecuentemente, de
una persona entre 65 y 70 anos que
acude al médico con dolor abdomi-
nal, mas fuerte en el cuadrante su-

perior derecho del abdomen que
suele irradiarse a la espalda, Suele
quejarse de picores, fiebre y escalo-
frios. También es comun que relate
que ha experimentado falta de ape-
tito y pérdida de peso. La piel puede
haberse coloreado de amarillo —ic-
tericia-, mientras que la orina es
muy oscura y las heces claras.
«Cuando se somete a un estudio
completo y se diagnostica, el pro-
nostico es funesto. El tumor esta
muy avanzado y el higado invadido,
de manera que ya es tarde para po-
der aplicar medidas curativas, y el
tratamiento farmacolégico es poco
efectivor, subraya para, a continua-
cidn, destacar que la expectativa de
supervivencia a un ano es de «me-
nos del 30%» y aproximadamente
«la mitad» a dos.

Esta dolencia mata a alrededor
de 70.000 personas al ano en todo el
mundo. De hecho, este panorama
no ha mejorado en la ultima déca-
da, sino todo lo contrario. «A pesar
de considerarse una enfermedad ra-
ra, es significativo que su incidencia
estd aumentando en todo el mun-
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dow, expresa Garcia, quien comen-
ta que se debe al envejecimiento de
la poblacién y una mayor sensibili-
dad de los métodos diagnosticos,
pero también a causas que, por el
momento, se desconocen, porque se
estan diagnosticando mas casos en
pacientes por debajo de los 40 anos.

El proyecto, que esta financiado
con 300.000 euros de la Asociacion
Espanola Contra el Cancer (AECC),
cuenta con el conocimiento proce-
dente de cuatro grupos que pertene-
cen al Centro de Investigacién Bio-
médica en Red para el estudio de
Enfermedades Hepaticas y Digesti-
vas del Instituto de Salud Carlos IIL

En este punto, en la opini6n de
Garcia, radica las ventajas del traba-
jo. «La complementariedad de los
participantes, en campos como la fi-
siopatologia hepatica, la biologia ce-
lular del arbol biliar, el diagnéstico
molecular, el desarrollo de nuevos
farmacos, la terapia génica y la lu-
cha contra la quimiorresistencia tu-
moral van a favorecer las sinergias
para conseguir los objetivos que se
han disenado.

Debido a la magnitud del pro-
blema de salud que plantea este
tipo de cancer y la dificultad para
superarlo, dice que se han esta-
blecido potentes equipos inferna-
cionales para combatir el colan-
giocarcinoma. Ademés de una
potente red de centros en Esta-
dos Unidos que existe ya desde
hace unos aros, a nivel europeo,
el grupo de Biodonostia y el de
Salamanca han sido socios fun-
dadores de una red europea para
el estudio de este tipo de cancer
hepitico, que se fundé hace tres
anos y en la actualidad cuenta ya
con casi 40 centros de 13 paises
distintos. «Asi que para el desa-

rrollo de este proyecto tanto el acce-
50 a muestras de distintos hospitales
como el asesoramiento de expertos
internacionales estan garantizados»,
afirma orgulloso.

Durante los tres siguiente aos,
este consorcio va a desarrollar mo-
delos experimentales de este tumor
in vitro, algo imprescindible para po-
der avanzar en el estudio de la enfer-
medad; van a recoger muestras de
varios hospitales y bancos de mues-
tras, aprovechando la red europea;
ademas, utilizando técnicas Gmicas
-gen6mica, proteémica, metabold-
mica, etc.—, van a buscar perfiles ce-
lulares y moleculares que identifi-
quen diferentes caras del cancer, por
ejemplo la de quimiorresistencia, pa-
ra una vez localizadas las fortalezas
y debilidades poder disenar estrate-
gias de diagnostico y quimiosensibi-
lizacién personalizada. En conjunto,
pondrin las bases para disefar pos-
teriormente un estudio «mdas ambi-
cioso y mas proximo» a la posible
aplicacion de los resultados a la cli-
nica, que esperan desarrollar en los
proximos cinco afos.



