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ONCOLOGIA SE BASA EN LA DETECCION DE LA FORMA METILADA DEL GEN 'SEPTINA 9'

Inician un ensayo clinico para
validar un test en colorrectal

-3

B Enrique Mezquita Valencia
El Laboratorio de Andlisis
Clinicos del Hospital Uni-
versitario Doctor Peset, de
Valencia, ha iniciado un en
sayo clinico para evaluar la
validez de un nuevo test ge-
nético para cl diagnéstico
precoz. del cancer colorrec-
tal en muestras de sangre
convencionales. Este nuevo
test de biologia molecular,
analizado en colaboracién
con cl Servicio de Medicina
Digestiva del Peset, se basa
en la deteccion de la forma
metilada del gen Septina g,
presente en mas del o por
ciento de los tumores de co-
lon. Si los resultados del en-
sayo son positivos, este nue-
vo test podria convertirse en
una herramienta cémoda y
no agresiva para ayudar en
el diagndstico del cancer co-
lorrectal en sus fases mds
precoces, un aspecto que
mejora de forma notable las
posibilidades de curacion de
este tipo de pacientes.
Seghin ha explicado a DM
Miguel Sancho, jefe del Ser-
vicio de Analisis Clinicos del
Peset -primer centro sanita-
rio piblico espafiol que
cuenta con la posibilidad
diagndstica y con la tecnolo-
gia adecuada para llevarla a
cabo-, "el ensayo. que estd
previsto que dure unos cua-
tro meses, consistird en re-
coger una muestra de san-
gre en 150 pacientes con
sospecha de cancer colo-
rrectal y que se vayan a so-
meter a una colonoscopia,
ya sea por indicacion de pri-
maria o del especialista de
Digestivo. Y la intencion ¢s
comprobar la especificidad
de este test y, en caso positi-
vo, analizar en qué punto
podriamos incluirla dentro
del estudio del cancer colo-

Ea)

Miguet Sancho, jefe del Servicio de Analisis Clinicos def Hospital Universitario Doctor Peset.

Los investigadores piensan que no sera una
prueba que vaya a eliminar la colonoscopia, sino
gue se puede calificar de complementaria

rrectal actual” Para llevar a
cabo el andlisis, el Peset em
pleard una maquina para
realizar PCR en tiempo real,
pero con un software especi-
fico para esta tarea. Sancho
ha remarcado que "el proce-
so suele durar uno o dos di-
as y los resultados son con
cluyentes”. En este sentido,
ha destacado que las maqui-
nas de PCR en tiempo real
ya se utilizan habitualmente
en los servicios de Micro-
biologia de los centros hos-
pitalarios y la inversidn ini-
cial para poner en marcha
este tipo de deteccién en
cancer colorrectal seria "a
nivel de software”.

En opinién de Sancho,
"los resultados servirdn para
que los investigadores poda-
mos evaluar la importancia,
especificidad y sensibilidad
de la prueba’, y ha remarca-

do que, "aunque es muy no-
vedosa, algunos estudios
realizados en Alemania y Ls-
tados Unidos va han obteni-
do resultados paositivos y.
por tanto, las esperanzas son
importantes”. En cualquier
caso, "pensamos que no serd
una prueba que vaya a elimi-
nar la colonoscopia, sino
que se puede situar como
complementaria’, sobre todo
teniendo en cuenta que "al-
gunas de las que solemos
emplear actualmente, como
la deteccion de sangre en
heces, presentan limitacio-
nes en cuanto a resultados”
A modo de ejemplo, y
siempre con las cautelas ne-
cesarias, "una posible op-
cién seria intercalarla entre
la colonoscopia y la prueba
de sangre en heces”. En este
sentido, Sancho ha incidido
precisamente en que "al tra-

tar el tema del cincer. que
es muy delicado, debemos
ser muy precisos y tener
conclusiones claras para rea-
lizar recomendaciones, co
mo por ejemplo si se podria
pensar en esta prueba como
de cribado a una determina-
da edad o reservarla solo pa-
ra enfermos con sospecha:
es la clave de la cuestion”.

Diagnéstico precoz

El cdancer colorrectal es el
tercero en incidencia tanto
cn Espaiia como en la co-
munidad valenciana y es la
segunda causa de muerte
por cdncer tanto en hom
bres como en mujeres. Dado
ese impacto, cualquier ini-
ciativa encaminada a la de-
teccion precoz de casos ad-
quiere una nueva dimen-
sion. En este sentido, San-
cho ha destacado que,
“micntras la prevalencia de
este tipo de tumor es muy
grande, la de otros, como el
de mama, ha ido descen-
diendo precisamente gracias
al diagnostico precoz’.
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Una campaiia fomentara los
cribados de cancer de colon

Farmacéuticos, médicos y enfermeras desarollarin

acciones para animar a la poblacién a hacerse las pruebas

RSN, SN ERLRA
Jpama guilenscomedrmued xoam
El cinoer codarrectal e, en
conjanto, =l primer tumar
maligno en incidencia y ]
segundo en martalidad en
Espatia. Segin datos de la
Asociacian Espaficla Con
tra el Cancer AECC), cada
afio se diagnastican mas de
5000 casas meevos y falle
cen cerca de 14.000 perso
nas. Estos datos tan desfa
worahles se deben, en parte,
al gran desconocimiento de
la pablacicn sabre sty &n
fermedad y a la sscasaim
plantacidn de programas
preventivos de deteccidn
precox para la poblacian
general. De hacho, si &l can
cer de colon se detscta pre-
cozmenie se pueds cusar en
mis ded 20 por cientode los
casos. A pesar de esta, se
gim AECT, sdlo =] 11 por
ciento de la poblaciin geoe.
ral mayor de cincuenta
afios esta incluida en pro
gramas de deteccidn pre
(=3

En base a estas cifras y
com el ohjstivo de animar a
1a pohlacion a participar en

programas de prevencion
de cancer de colon, laAzan.
za para la Prevencidn del
Capoer de Colon, en colabo
oo con el Consejo Gene
ral de COF, la Organizacidn
Médica Colegial y el Conse
jo General de Colegios Of
viales de Enfermeria y la
Real Academia Nadional de
Medicina han puesto en
marcha una campaha de
sensibilizacion para la po
blaciin.

La iniciativa, pressnta.
da la semana pasada =n
Madrid, se desarrollara di
ranie todo el mes ds mar,
ya que es el Mes Europes
el Cancer de Caloa, y cons
ta de una serie de activida
des cientificas, medisticas
¥ sociales entre las gue se
incluyen la realizacidn de
mesas informativas y la
distribucidn de octavillas
para la poblacicn general.

Seglin subrays Juan Die
pr Morillas, cocodinador de
la alianza, “annguee s= han
dado impartantes pasos en
la prevencitn de este tamar,
alin &5 NECESATID 0N maynr
esfiserzn p impulse para im

Fermands Pescador (ks ockacon comtraiel Cancer) y Angel Gamy
{COF de Gulpizocal, dermebe lafire sorana poada.

Guipiizcoa y Las Palmas,
con los pacientes de cancer

O Los COF se
comprometen a
impulsar cursos y
planes educativos

asm El COF de Guipazcoa
¥ la Ascrincidén contra =1
(Cancer de la misma provin
cia han susorito un aoaerdo
“para desarrollar activida
des en ol dmbito delas Gen
cias farmacéuticas y del
cancer”, Segin AnEnEiarea
la semana pasada enun oo
municadao.

En la misma linea, &l COF
de Las Palmas ha firmado
otro coovenio con la Asocia

vidn Espafiola contra el
Capcer (AECC), gracias al
cual oncélogos dela asccia
cidn impartirdn charlas a
los farmacéuticos sobre la
enfermedad ylos altimos
avances, ectre atras imcia
tivas. Tambin se facilita
ra la adquisicisn del mate
rial artopedico § Las ayadas
teomicas que necesiten los
pacientes intervenidos,
aundque esto ssid pendiente
de una firma futura.

Estas campafas son
complementarias a la del
Consejo de COOF y la AECC,
centrada en la prevencidn
el canper de colon [ver in
formacion superior].

plantar programas de cri
hado o deteccidn precoz”.

Muesira de este tipo de
proyectes es el Progroma de
deteoditn precox de cinoer
de colon del Departamen
o e Salud de Catalufa, de.
sarrollado en farmacias y
gue en tan salo un afo ba
logrado que mas de 6400
personas de Barcelona se
acercaran a la farmacia
para recoger el material ne.
cesario para hacerse la
prueba fver CF del 28-XI
2010,

Gracias a este proyecto

ques, segiin explici a CF Ha

Luis Amaro, da Comns go Genernl del OF, Serafin Romero, de i OMG: Morilas, Pllar Fermidndez, deliGonr
Sejodemerd O Cobaghos ONCiaies de Enfermerin, i Wasoe Diae- Rubb, 32 b Read Ao adamiy Mac boad
e Wedicna, o 2 presermiadon de i @ana’ia de prewencDn de glncer deolon.

fae] Guayta, respoosable de
Proyectos Cientificos del
COE “se extendera a toda
Cataluga®, sehan detecta
do B casos de cancer (9,4
par ciento del total de co
lonosoopaas, lo que supone
una tasa de deteocidn del
4,87 par cada mil usnarias

gue se han hecho el vest.
Ademds, se han diagnosti
cado 168 adenomas de bajo
rissgo y 316 adenomas de
altn ries go, lesinoes preor.
soras de cancer que al ser
diagnosticadas y extirpa
das contribuirdn a dismi
nnir la incidencia de este

cincer en los proximos
abos. Estos daios "son una
muestra mis de la impar
tancia de fomentar la rea
lizacidén de este tipo de
prishas con las que ss po
drian salvar mas de 3.600
wvidas al afa”, segin expliod
Morillas.
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TRAS UN PILOTAIJE DE “RESULTADOS ESPECTACULARES”

Sanidad extendera el Programa de cribado de cancer colorrectal a toda la comunidad

Su expansion comenzara en el area de salud de
Soria

Redaccion. Valladolid / Imagen: L. Pérez.
ICAL

La Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla
y Leon extenderd el Programa de cribado de
cancer colorrectal a toda la Comunidad tras los
“resultados espectaculares” del pilotaje
desarrollado en el area de influencia del Hospital
de Medina del Campo (Valladolid), que ha
permitido realizar un diagnostico precoz a 218
personas gracias a las 5.043 pruebas de cribado
ejecutadas.

Javier Castrodeza, director general de
Salud Publica; Francisco J. Alvarez

Guisasola, consejero de Sanidad; y José . . . .
M2 Pino Morales, director general de El consejero de Sanidad, Francisco Javier

Asistencia Sanitaria, visitan la exposicion Alvarez Guisasola, ha explicado, durante la
“Un paseo por el colon”. inauguracion en Valladolid de la exposicion “Un
paseo por el colon”, que en primer lugar se va a
extender este programa al area de salud de Soria, que comprende todas las zonas basicas que
tienen como referente al Complejo Asistencial soriano (Agreda, Almazan, Arcos de Jalon,
Berlanga de Duero, El Burgo de Osma, Gomara, Olvega, Pinares-Covaleda, San Esteban de
Gormaz, San Ignacio de Yagiie, San Pedro Manrique, Soria norte, Soria rural y Soria sur).

Alvarez Guisasola ha destacado la importancia de esta iniciativa ya que, segin ha recordado,
el cancer colorrectal es el segundo mas frecuente tanto en hombres como en mujeres y que
ademas cuenta con una “alta mortalidad”, siendo el segundo tipo de tumor en nimero de
muertes, unos datos que se pueden reducir sensiblemente si hay un diagnostico temprano del
tumor.

Para ello, ha sefialado que el III Plan regional de Salud contempla este tipo de cancer como
una de las prioridades y plantea estrategias preventivas a través de la prevencion primaria y la
secundaria.

El consejero de Sanidad ha explicado que estos tests de sangre oculta en heces son la base del
Programa de cribado de cancer colorrectal que se va a implantar en toda Castilla y Ledn. Asi,
los profesionales de Atencidén Primaria ofreceran a todas las personas de entre 50 y 69 afios
que no tengan antecedentes personales (polipos intestinales, cancer colorrectal o patologias de
colon susceptibles de seguimiento) ni familiares de este tumor la posibilidad de realizarse esta
prueba de forma voluntaria.

Si el resultado es positivo, se realiza una segunda prueba analitica en el ambito hospitalario
por medio de una colonoscopia para determinar el diagnodstico definitivo, ademas de
posibilitar la extirpacion de los polipos identificados. Segun las estimaciones, el cribado
reduce la incidencia de esta enfermedad entre un 17 y un 20 por ciento, y la mortalidad, en
alrededor de un 16 por ciento.
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Sanidad calcula que los posibles destinatarios de esta accion preventiva en Soria son las
20.242 personas que cumplen los criterios del programa. Su implantacion en la provincia
comenzara con una fase de sensibilizacion e informacion dirigida tanto a profesionales como
a los usuarios de Atencion Primaria. A continuacién se entregaran los volantes de peticion y
los ‘kits’ de analisis de sangre oculta en heces, que se verificaran en el laboratorio del
Complejo Asistencial soriano.

Plan piloto

Alvarez Guisasola ha destacado que, tras los “resultados espectaculares” del proyecto piloto
desarrollado en el area de Medina del Campo, la Consejeria ha decidido extender el programa
a toda la region. El consejero ha explicado que esta accion se ha desarrollado desde 2010 en
cinco zonas de salud vallisoletanas (Medina del Campo urbana, Medina del Campo rural,
[scar, Olmedo y Serrada), en las que se ofreci6 a 11.964 personas la posibilidad de hacerse un
test de sangre oculta en heces.

Un paseo por el colon

“Estamos en disposicion de ganar la batalla al cancer colorrectal, que hasta hace poco tenia
una alta mortalidad” y que ademas provocaba una mala calidad de vida en los que la sufrian,
ha destacado Alvarez Guisasola, quien ha afiadido que para ello es necesaria la colaboracion
de los ciudadanos.

A este respecto, ha destacado la utilidad de la exposicion “Un paseo por el colon”, organizada
por la Alianza para la Prevencion del Céancer de Colon, que atina a 15 entidades cientificas, de
pacientes y ONG, porque “evidencia las lesiones” que produce esta enfermedad. “Es muy
importante que la gente lo conozca, que sepa que es un cancer que puede ser evitado mediante
el diagnostico precoz”, ha remarcado.
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Un plan de prevencion evita que en un aino
218 personas desarrollen cancer de colon

ANA
SANTIAGO

El éxito del nuevo
programa en Medina
del Campo, con
5.403 participantes,
avala su extension
atodalaregion

Essilencioso y trai-
cionero, sin sintomas ni sefales
con la excepcion de sangre en las
heces pero no detectable a simple
vista. Cuando da la cara, el pronds-
tico de un cancer colorrectal no es
nada halagtiefio. Es la segunda cau-
sa de muerte por un proceso onco-
légicoy, ademds, va en aumento.
Sin embargo, su deteccion precoz
permite su curacion en el 90% de
los casos.

Hasta ahora, la principal arma de
diagnéstico precoz de un cancer o
lesion precancerosa de este tipo era
la valoracién del riesgo genético; es
decir, las personas con familiares
que lo han padecido se someten a
estudios de su caso. Faltaba una
prueba sencilla y rutinaria, al esti-
lo de las mamografias preventivas
del cancer de mama, que fuera ca-
paz de anunciar la posibilidad de
desarrollarlo.

Hace un afio, la Consejeria de Sa-
nidad implanté un programa pi-
loto dirigido desde Atencién Prima-
ria. Es el médico de familia quien
indica, realiza las pruebas y decide.
Esta primera experiencia se reali-
z6 en la zona de salud que tiene
como referencia el hospital de Me-
dina del Campo, es decir, esta loca-
lidad, Iscar, Olmedo y Serrada, para
detectar con un sencillo test la pre-
sencia de sangre en las heces, una
anomalia que no se aprecia ni por
la vista ni por dolor y que es indi-
cio de algun tipo de lesion, inclui-
dala cancerosa. En el caso de que
dé positivo, el paciente es someti-

El consejero Guisasola, en el medio, junto a Javier Castrodeza, a su derecha, y César de Miguel.

EL DATO

personas de los 5.403 partici-
pantes en el programa piloto de
cribado de cancer colorrectal de
Medina del Campo fueron diag-
nosticadas de un tumor sin que
lo supieran. El plan se puso en
marcha en febrero de 2010.

esla edad minima y 69 la maxi-
ma para la realizacion de las
pruebas de forma rutinaria. Es
la poblacion diana tanto en
hombres como en mujeres.

do a una colonoscopia que determi-
nard si se trata de un pélipo que
debe extirparse, sisu causa son fi-
suras sin importancia o si anuncia
una neoplasia. En este tltimo caso,
el especialista inicia un estudio pro-
fundo del paciente.

«Los resultados de Medina del
Campo han sido espectaculares.y
Asi los valoro ayer el consejero de
Sanidad, Francisco Javier Alvarez
Guisasola, que facilité el balance
de este afio de pilotaje.

Poblacién diana

Las pruebas de cribado realizadas
en lalocalidad medinense han sido
5.403y, deellas, el 6,9% han dado
positivo. Y ello, teniendo en cuen-
ta que la poblacién seleccionada era
sana en cuanto a no tener antece-
dentes personales como polipos in-

testinales, cancer colorrectal, pa-
tologias de colon susceptibles de
seguimiento, ni familiares con este
tumor. El plan de prevencion bus-
cadetectar sefiales antes de que ya

RICARDO SUAREZ-EFE

haya sintomas y en personas en las
que, a priori, no hay criterio de ries-
g0, porque para estos casos ya estd
el estudio mediante consejo gené-
tico. La mayoria de los afectados,

ALGO QUE DECIR

SALIVITA

iamigo Satur me
mando ayer mismo
un carifioso correo re-
cordindome que ain
pasa una parte de su vida entre
meédicos ‘tunedndose’ para ven-
cerun cancer que ya tiene practi-
camente dominado. Como sé que
me lee, aprovecho la coyuntura
para mandarle un abrazo y decirle
que, a pesar de las cosas que escri-
bo algunas veces, estoy convenci-
do de que la técnica, el conoci-
miento, los firmacos y las ganas
de curarse, son un coctel eficaci-
simo del que no pudieron benefi-
ciarse millones de personas antes
que nosotros porque no estaban
al alcance de nadie. Sin embargo,
mas alld de todos esos ingredien-
tes, es un hecho que mientras no

se descubra una salivita magica
que nos cure de nuestros males
en el momento en que alguien
nos la ponga sobre la herida, el
arma mas eficaz para vencer el
mal de Satur, y de tantos otros, es
la prevencion. Aunque esa cos-
tumbre no va conmigo porque
SOy tan tonto que pienso que no
enfermaré de aquello que no me
detectan, alabo este programa pi-
loto de Medina. No sé si el cancer
de colon es mejor o peor que tan-
tos Otros, pero seguro que es tan
cabrén como los demds. Asi que, a
falta de milagros, nada como la
prevencioén, porque como dice un
proverbio inglés lo mejor es exca-
var el pozo antes de tener sed. Los
reacios a saber la verdad seguimos
alaespera de la saliva.
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El programa de cribado
pretende reducir un
16% la mortalidad y
entre el 17%y el 20%
laincidencia

Una exposicion en
Recoletos muestra las
fases por las que pasan
las lesiones del colon

inicialmente el 97,3%, aceptaron
realizarse una colonoscopia en el
Hospital de Medina del Campo. Asi,
de las 270 pruebas clinicas efectua-
das (170 hombres y 100 mujeres)
se diagnosticaron 18 personas de
entre 51y 73 afios con adenocarci-
nomas, con una edad media de 62
afios.

Otros 67 pacientes presentaban
lesiones de alto grado de maligni-
dady 133 de bajo grado. En reali-
dad, 218 personas se han beneficia-
do de un diagnéstico precoz. «En
estos casos, una intervencion evi-
tard el posible futuro desarrollo de
la enfermedad; son los verdaderos
beneficiarios del programan, expli-
ca el consejero de Sanidad.

La poblacién diana seleccionada
son tanto hombres como mujeres
de entre 50 y 69 afios sin los cita-
dos antecedentes.

Soria, lasegunda

El éxito del programa implantado
en Medina del Campo, tanto de par-
ticipacién como de resultados, im-
pulsa la prevista extension a toda
Castilla y Ledn. La provincia de So-
ria serd la siguiente beneficiaria.
Son 20.242 las personas que cum-

plen los criterios del programa re-
sidentes en 14 zonas bésicas de sa-
lud. De forma paulatina se exten-
derd a toda la comunidad. Las esti-
maciones sitdan que el cribado su-
pone una reduccién de en torno al
16% de lamortalidad y de entre el
17%y el 20% de la incidencia.

Alvarez Guisasola dio a conocer
ayer estos resultados en la inaugu-
racion de una peculiar exposicion
que acoge el Paseo Central del Cam-
po Grande de Valladolid hasta hoy,
alas 20:00 horas. Un ‘colon gigan-
te’ muestra en un viaje casireal el
interior de esta parte del intestino
grueso, con los distintos tipos de
polipos, lesiones y tumores.

Marzo es el Mes Europeo del
Cancer de Colon y junto a esta ac-
tividad informativa también se dis-
tribuirdn, con la colaboracién del
Ayuntamiento, «500 delantales a
los industriales que trabajan en los
mercados y galerias comerciales de
gestién municipaly, segin explico
César de Miguel, presidente de la
Asociacién Espafiola Contra el Can-
cer (AECC), organizacion que ha
impulsado estas actividades.

De Miguel incidi6 ademas en que
este tipo de cancer supone una
preocupacién muy grande porque
los casos crecen a un ritmo de
25.000 nuevos al afio, 500 sema-
nales en Espafia, mientras que los
fallecimientos son unos 14.000, con
una media de 250 a la semanay.

El consejero de Sanidad estuvo
acompanado en su visita a la expo-
sicién de Recoletos por el director
de Salud Publica, Javier Castrode-
za; el gerente del area de salud Este,
José Carlos Mateo; la presidenta de
honor de la AECC, Ana Blanco, y
por Luisa Lobete, coordinadora de
la ONG en Valladolid, entre otros
asistentes.

Tres unidades de
CONSejo geneético
en la comunidad

Junto a la prevencién primaria
del cancer, es decir, la de
habitos de vida saludables, esta
la secundaria: el citado cribado
y el control genético. La Junta
tiene tres programas de consejo

genético —en Burgos, Salamanca
y Valladolid- para la deteccién
precoz de enfermedades de base
hereditaria, entre ellas el cancer
colorrectal, desde las que se
presta este servicio preventivo
a aquellas personas con
antecedentes familiares en
Castilla y Leén. Su actividad,
desde 2005 ha sido de 870
consultas; 630 testy 84
resultados positivos.

planner
MEDIA



0.JD.: 6982
E.G.M.: 65000

Tarifa (€): 208

Fecha:  19/03/2011

Seccion: JAEN
Paginas. 13

MES EUROPEO

Colectivos se
uhen contra

el cancer

de colon

|.E. 8 JAEN
“Alianza para ia prevencion del
cancer de colon en Espafia” es
el nombre bajo el gue unen sus
esfuerzos nueve sociedades
cientificas, dos fundaciones y
otras dos ONG (entre ellas la
Asociacién Espafiola contra
el Cancer). Durante este mes,
se realizard una campaifia de
sensibilizacion y conciencia-

¢ién de ambito nacional y au- -
. tondmico con una serie de

actos y actividades, como
mesas informativas, instala-
¢idén de un colén gigante o dis-
tribucién de octavillas.

El cadncer colorrectal se
cura en el 90% de los casos si
se detecta precozmente. Aln
asi, es la segunda causa de
muerte por cancer en este pais,
con cerca de 14.000 anuales.
En Espafia, se diagnostican
500 a la semana.

En marzo, se celebra el Mes
Europeo del Cancer de Colon,
Los expertos explican que es
un tumor maligno gue se de-

. sarrolla casi siempre sobre una

lesién benigna Namada palipo
y que tarda afios en crecer.
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