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COM FUNCIONEN ELS NOUS FARMACS CONTRA EL CANCER

1. Quan apareixen cél-lules tumorals a I'organisme,
el sistema immunitari les reconeix i les destrueix.

Les cél-lules
especialitzades en
la destruccid de
cél-lules canceroses

son els limfocits T
CéI-IuIaJ

i i' limfocit T,

2. Algunes cél-lules tumorals es doten a la seva
* membrana d’una molécula anomenada PD-L1, que

3. En no ser destruides pel 4. Una nova
“ sistema immunitari, les familia de

actua com un escut per protegir-se dels limfocits T. cél-lules tumorals tenen farmacs ——
via lliure per proliferar 2 bloqueja el
)ﬁ . receptor PD-1
Els limfocits T tenen a la El tumor inicial J dels limfocits...
seva membrana una augmenta de ‘s

molécula anomenada

mida... G

... 1algunes cel-lules
poden migrar a
altres organs i crear
metastasi

... quan troben
la PD-L1 de les cel-lules canceroses,
interpreten que no les han de destruir

IMMUNOTERAPIA

Lanova frontera del cancer

JOSEP CORBELLA
Chicago
Enviat especial

na nova familia

de farmacs que

donen al siste-

ma immunitari

la capacitat de

destruir céllu-
les tumorals ha aconseguit elimi-
nar el cancer en pacients amb
metastasi que s’havien quedat
sense cap altra opcid de tracta-
ment.

Aquests nous farmacs son pro-
bablement I'aven¢ més impor-
tant en el tractament del cancer
des de l'arribada de les anome-
nades terapies moleculars fa
quinze anys, segons una opinio
compartida per experts que par-
ticipen en el congrés de la Socie-
tat Americana d’Oncologia Mé-
dica que se celebra a Chicago.

Malgrat els prometedors re-
sultats obtinguts en assajos cli-
nics, els nous farmacs encara no
estan aprovats als Estats Units
ni a Europa, per la qual cosa no
estan a l’abast de la gran majoria
de pacients.

“Hi haura un abans i un des-
prés d’aquests farmacs. Son els
que tindran un impacte més im-
portant al mén de 'oncologia en
els propers anys”, vaticina An-
toni Ribas, de la Universitat de
California a Los Angeles, que ha
dirigit un dels principals estudis
dels nous farmacs presentats al
Congrés.

Coneguts com a inhibidors de
PD-1 i de PD-L1, els nous far-
macs representen un avenc con-
ceptual en el tractament del can-
cer. Sila majoria de terapies uti-
litzades fins ara -i que es conti-
nuaran utilitzant- es basen a ata-
car directament les cel-lules tu-
morals, la nova estratégia es ba-

sultat particularment esperanca-

Presentats els resultats de

Caveng més important dels
darrers quinze anys en el
tractament de la malaltia

sa a habilitar el sistema immuni-
tari perqué sigui ell qui ataqui
aquestes cel-lules.

Per aconseguir-ho, els far-
macs bloquegen les proteines
que el tumor utilitza per evadir-
se del sistema immunitari (ve-
geu grafic). D’aquesta manera,
el sistema immunitari pot reco-
neixer les céllules canceroses
com a elements indesitjables i
destruir-les. Per aix0 aquests
nous tractaments es coneixen
com a immunoterapies.

Encara que el tractament del
cancer que estimula el sistema
immunitari s’ha intentat amb di-

ferents estratégies des de finals
del segle XIX, mai fins ara s’ha-
vien aconseguit resultats prou
bons per aplicar una immunote-
rapia oncologica a gran escala.
Segons els resultats presen-
tats ahir per Ribas, el 52% d’un
grup de pacients amb melano-
ma avancat tractats amb lam-
brolizumab -un inhibidor de
PD-1- han respost al tracta-
ment. D’aquests, un de cada
cine n’han obtingut una respos-
ta completa —és a dir, ha desapa-
regut tot rastre de cancer del
seu organisme amb les proves
de diagnostic actuals—. I un re-

=Les noves immunoterapi-
es s6n una gran esperanca
no només per als pacients
siné també per a les compa-
nyies farmacéutiques. Se-
gons previsions del banc
d’inversions Citigroup, el
60% dels pacients de cancer
seran tractats amb aquests
farmacs d’aqui deu anys,
amb un volum global de
negoci de 27.000 milions
d’euros l’any. Les tres com-
panyies que lideren el sec-
tor son Bristol-Myers
Squibb, MSD i Genentech
(filial de Roche). Tot i que
encara no s’han fixat els

Un tractament costos

preus dels tractaments, pro-
meten ser estratosférics. E1
primer farmac d’aquesta
familia, Pipilimumab, s’ha
aprovat a Europa a un preu
oficial d’uns 80.000 euros
per a un tractament de tres
mesos. Encara que és proba-
ble que els proxims tinguin
preus una mica més baixos,
els oncolegs adverteixen
que el cost dels nous far-
macs amenaca de limitar
Paccés de les immunotera-
pies a tots els pacients que
se’n beneficiarien i a aug-
mentar la factura farmacéu-
tica de la sanitat ptblica.

dor: a diferencia del que passa
amb altres terapies, els beneficis
del tractament solen mantenir-
se a llarg termini sense que, ara
per ara, apareguin cél-lules tu-
morals resistents als farmacs.

Un estudi similar dirigit des
de T'hospital Memorial Sloan-
Kettering de Nova York, també
presentat ahir, ha obtingut resul-
tats similars. El 47% d’un grup
de pacients amb melanoma
avancat ha respost a la immuno-
terapia i, d’aquests, gairebé nou
de cada deu han tingut una re-
ducci6é del tumor superior al
80% en menys de tres mesos. En
aquest cas, el tractament va con-
sistir en una combinaci6 de nivo-
lumab -un altre inhibidor de
PD-1-i d’ipilimumab —un inhibi-
dor de CTLA-4, que és una altra
molécula que impedeix al siste-
ma immunitari destruir les
céllules tumorals-.

Encara que el melanoma és el
tipus de cancer en el qual més
s’han estudiat aquestes immuno-
terapies, també s’han registrat
resultats encoratjadors en petits
grups de pacients amb cancer
de pulmé o de ronyd. Sén espe-
cialment prometedors els resul-
tats obtinguts en cancers de pul-
mo derivats del tabaquisme. En
canvi, els resultats no han estat
tan bons en cancer de prostata
sense que avui dia se sapiga per
que.

Un estudi internacional en
qué participa T'hospital Vall
d’Hebron, i del qual se n’han pre-
sentat resultats preliminars a
Chicago, esta examinant actual-
ment el potencial d’un farmac
de la mateixa familia en cancers
colorectals, gastrics, de pancre-
es, d’ovari, de mama, de cap i
coll i sarcomes.

La situaci6 és similar a la que
es va produir a finals dels anys
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5. Els limfocits recuperen 6. La terapia Melanomes
[ Y la capacitat d’atacar les encara és
cél-lules canceroses, tant experimental. -
(d o al tumor inicial... o Ara per ara
bl ® s’ha assajat Cancer
([ ] .
. " ...0elPD-11 amb éxit en de pulmé
de les c2l-lules %) algunstipusde
tumorals ® cancer com: ___ Cancer
D'aquesta renal
g manera, les
cél-lules tumorals
’-@ perden la -+ COm a Ies_'
capacitat metastasis
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del sistema |
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90 quan van aparéixer les prime-
Estudis en melanoma. Els far- res terapies moleculars contra
macs s’han assajat en persones el cancer —és a dir, farmacs que
amb melanoma avancat, com el anaven dirigits contra molécu-
ﬂfgt'g?ttafiealfén:fetﬁe que té una les especifiques de les cél-lules

tumorals, en lloc d’atacar de ma-
nera indiscriminada les cél-lules
que es divideixen com les quimi-
oterapies anteriors-.

En aquell moment, els onco-
legs van comencar a disposar de
farmacs que eren eficacos en al-
guns pacients i en alguns tu-
mors especifics. Pero no tenien
manera de saber quins pacients
respondrien als tractaments i fal-
tava aconseguir terapies molecu-
lars per a altres tumors.

Des d’aleshores, les terapies
moleculars s’han estés i avui dia
formen part de 'arsenal terapeu-
tic habitual contra el cancer.

RESULTATS ENCORATJADORS
El 50% dels
melanomes amb
metastasi responen
al tractament

ENCARA EXPERIMENTAL
Les noves terapies
encara no estan
aprovades a Europa
ni als Estats Units

S’utilitzen contra una gran varie-
tat de tumors i s’han desenvolu-
pat tests per saber a priori quins
pacients respondran als tracta-
ments.

En la mesura que la historia
pugui servir de guia, les noves
immunoterapies semblen desti-
nades a seguir el mateix cami.
Falta realitzar més estudis per
aclarir en quins cancers seran
eficacos i desenvolupar tests
per predir quins pacients res-
pondran a cada farmac.

“Hem d’esperar a tenir més
dades per tenir una idea precisa
de 'impacte que tindran les no-
ves terapies en I'oncologia”, ad-
verteix Josep Tabernero, cap
del servei d’oncologia de 'hospi-
tal Vall d’Hebron i president del
comite de cancer gastro-intesti-
nal en el congrés de Chicago. Pe-
ro, amb els resultats dels estudis
presentats fins ara, “tenim grans
ZEPHR /GETY  expectatives”.e




