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Paises mas afectados
Australia y Nueva Zelanda son los
paises del mundo con mayor
incidencia de melanoma. En Europa
son Noruega, Dinamarca y Suiza

Mas casos

Los casos de melanoma con
metastasis diagnosticados en el
mundo se han multiplicado por
mas de tres en 30 afios

Mads comiin en mujeres
En Europa, es el octavo
cancer mas comun en
muijeres y el niimero 17 en
hombres

Mas grave en hombres
La mortalidad es mayor en
hombres debido a que el
diagnéstico suele ser mas
tardio que en mujeres

AUMENTAN LOS
CASOS DE
MELANOMA

Mejor prevenir. Las personas de
piel clara necesitan cremas solares
con un factor de proteccion alto para
evitar quemaduras que pueden
degenerar en un melanoma
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Consejos para la
deteccion precoz

La probabilidad de curacién
del melanoma es muy alta
si se diagostica de manera
precoz. Pero se reduce si el
diagnéstico es tardio y el
cancer ya se ha extendido a
otros organos. Es precisa
una consulta urgente a un
dermatologo si una mancha
en la piel cumple la llamada
regla ABCDE.

A. ASIMETRIA. Las manchas de
los melanomas suelen ser asimé-
tricas.

B. BORDES. Si los bordes son
irregulares, es mds probable que
se trate de un melanoma.

C. COLOR. Un color oscuro de
una mancha también puede
alertar de un posible melanoma.

D. DIAMETRO. Otra sefial de
alerta es que una mancha crezca
y adquiera un didmetro superior
a cinco milimetros.

E. EVOLUCION. Si una mancha
crece con rapidez, o bien si em-
pieza a picar o a sangrar, tam-
bién es recomendable una con-
sulta a un dermatdlogo para
asegurarse de que no se trata de
un melanoma.

mab, en este caso ya comerciali-
zado. En un estudio internacio-
nal dirigido desde Estados Uni-
dos y del que es coautor Pere Gas-
con, del hospital Clinic, se ha ob-
servado que el ipilimumab eleva
en un 70% el numero de pacien-
tes que sobreviven tres afios des-
pués del diagnostico.

Tiene el incoveniente de que
solo es eficaz en una minoria de
pacientes sin que se sepa a priori
quién respondera al tratamiento
y quién no. Tiene efectos secun-
darios importantes en uno de ca-
da cinco pacientes. Y tiene un
precio prohibitivo, de 120.000 d6-
lares (unos 82.000 euros al cam-

PASO A PASO

Por ahora, s6lo una
minoria de pacientes
se podra beneficiar
de los avances

CONGRESO DE REFERENCIA
Los resultados se han
presentado en Chicago
en el congreso mas
importante de ciancer

bio actual) por un ciclo de trata-
miento de cuatro dosis, lo que di-
ficultara su uso a gran escala. Pe-
ro, en aquellas personas en que
funciona, puede mantener el me-
lanoma a raya durante afios.
“Tengo una paciente que fue tra-
tada con ipilimumab en el marco
de un ensayo clinico hace diez
afios y sigue estando bien”, expli-
ca Ribas. Aquella paciente tenia,
cuando recibid el firmaco, un me-
lanoma metastasico y una espe-
ranza de vida inferior a un afio.
Otros centros médicos que han
participado en ensayos clinicos
del ipilimumab también han refe-
rido casos de pacientes que te-
nian un mal prondstico y en los
que el sistema inmunitario ha
conseguido controlar el mela-
noma.

El nuevo arsenal contra el me-
lanoma se completa con el pegin-
terferén alfa-2b, un inmunomo-
dulador aprobado en abril en Es-
tados Unidos. Y se han empeza-
do a desarrollar nuevos farmacos
que acttien sobre el sistema inmu-
nitario con el objetivo de ampliar
las opciones de tratamiento, in-
forma Ribas.

Con la llegada de estos nuevos
farmacos, “estamos viendo por
primera vez avances significati-
vos en el tratamiento del melano-
ma metastasico, lo que se traduce
en una mayor supervivencia para
nuestros pacientes”, destaca Ja-
vier Cortés, especialista en mela-
noma de Vall d'Hebron. Pero ad-
vierte, al igual que Antoni Ribas,
que los nuevos farmacos que es-
tan llegando no son la solucién
definitiva sino sélo el principio.
“En un plazo de cinco a diez
afos, el tratamiento del melano-
ma va a basarse en las caracteris-
ticas particulares de cada tu-
mor”, predice Cortés. “Tratare-
mos de manera individualizada a
los pacientes ofreciendo a cada
uno lo que mas le conviene”.e

Los oncélogos ensayan terapias personalizadas
que se adaptan al perfil genético de cada tumor

Avance en prevencion
del cancer de mama

J. CORBELLA Barcelona

on 30.000 oncologos

de un centenar de

paises reunidos du-

rante cinco dias para
presentar los ultimos avances
sobre tratamiento del cdncer,
el congreso anual de la Socie-
dad Americana de Oncologia
Meédica (ASCO, segln sus ini-
ciales inglesas) esta considera-
do como el mas importante del
mundo de la especialidad. Algu-
nos de los resultados mas desta-
cados de la edicion de este afio,
celebrada en Chicago, han sido
los siguientes:

Un farmaco preventivo para el
cancer de mama. Tres afios de
tratamiento con un farmaco
que inhibe la accion de los es-

Es previsible que otros farma-
cos de la misma familia regis-
tren en el futuro resultados si-
milares en la prevenciéon del
cancer de mama. Algunos espe-
cialistas, como Nancy Davidson
y Thomas Kensler, de la Univer-
sidad de Pittsburgh (EE.UU.),
abogan por empezar a utilizar
estos farmacos de manera pre-
ventiva. Pero, dado que el por-
centaje de mujeres que sufre
cancer de mama en un periodo
de tres afios es bajo, los resulta-
dos del estudio implican que
haria falta tratar a 94 mujeres
durante tres afios para evitar
un solo caso de cancer. Este da-
to hace prever que el uso del
exemestane o de algtn otro in-
hibidor de aromatasa con fines
preventivos se restringird a gru-
pos de pacientes de alto riesgo

zar cuatro presentaciones, des-
taca que “la Gnica manera de
avanzar en el tratamiento del
cancer de vejiga es introducir
terapias personalizadas, como
podremos hacer con el gen
ALK”. Dado que este gen tam-
bién estd alterado en algunos
cénceres de pulmon, ya se han
desarrollado farmacos experi-
mentales que inciden de mane-
ra especifica sobre él. El equipo
del hospital del Mar tiene pre-
visto iniciar un ensayo clinico
con un farmaco de esta familia
para probar su eficacia en cén-
cer de vejiga.

Avance en el tratamiento del
cancer de pulmén. En otro
ejemplo de terapia personaliza-
da, los pacientes de cancer de
pulmdn que tienen alterado el

i
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Joaquim Bellmunt, en el hospital del Mar dias antes de ir al congreso de cancer de Chicago

trogenos reducen en un 65% el
riesgo de desarrollar cdncer de
mama en mujeres con un ries-
go moderadamente elevado de
sufrir la enfermedad. Esto signi-
fica que, de cada cien canceres
de mama que se diagnostican
sobre un periodo de tres afios,
65 se podrian evitar con el far-
macoy 35 ocurririan igualmen-
te. Este farmaco, llamado exe-
mestane, es el primero de una
nueva familia de medicamen-
tos que inhiben la enzima aro-
matasa. Segun los resultados
presentados en Chicago, y pu-
blicados on line por la revista
The New England Journal of
Medicine, sus efectos secunda-
rios en los primeros tres afios
de tratamiento son minimos.

en los que se demuestre que el
beneficio es significativo.

El hospital del Mar, referencia
en cancer de vejiga. Parte de
los pacientes con cancer de veji-
ga tienen alterado un gen llama-
do ALK, segiin una investiga-
cién presentada por Joaquim
Bellmunt, jefe del servicio de
oncologia del hospital del Mar.
Con unos 2.500 casos diagnosti-
cados al aflo en Catalunya, el
cancer de vejiga es el cuarto
mas frecuente en hombres y el
séptimo en mujeres. Bellmunt,
reconocido por los organizado-
res del congreso de Chicago co-
mo referente en céncer geni-
tourinario, motivo por el que
ha sido seleccionado para reali-

HOSPITAL DEL MAR; SANIDAD, SECTOR

gen EGFR se benefician de ini-
ciar el tratamiento con un far-
maco que contrarreste la ac-
cién de este gen, segin ha de-
mostrado una investigaciéon del
Grupo Espafiol de Cancer de
Pulmoén que ha sido elegida co-
mo una de las mejores del con-
greso. Hasta ahora estos pacien-
tes recibian primero quimiote-
rapiay solo después eran candi-
datos a recibir un firmaco con-
tra el EGFR, La investigacion,
coordinada por Rafael Rosell,
jefe de servicio del Institut Ca-
tala d’Oncologia en el hospital
de Can Ruti, estd destinada a
cambiar la estrategia de trata-
miento de los pacientes de can-
cer de pulmoén con alteraciones
en el gen EGFR.@





