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células madre

Trasplante de las
células a los tejidos
dañados en el
paciente, que
propiciarán su
regeneración

Células
nerviosas

Células
musculares

Células
sanguíneas

Células
beta pancreáticas

T
ra
sp
lante

a terapia celular

CélulaCélulaCélula
vionervionervio

El potencial de las células
madre embrionarias

Opción A:
Clonación terapéutica

Los científicos quieren aprovechar
el gran potencial de las células
madre embrionarias para producir
células especializadas, que sean la
base de terapias contra múltiples
enfermedades

N. RAMÍREZ DE CASTRO 

MADRID 

N
umerosos grupos de 

investigación trabajan 

desde hace años con 

un objetivo común: 
conseguir una fábrica 

inagotable de células 

madre pluripotentes que se transfor-

men a nuestro antojo en repuestos de 

neuronas humanas, células del cora-

zón, del páncreas o cualquier otro tipo 

celular para combatir enfermedades 

incurables. Lo hacen con diferentes 

aproximaciones, con la polémica clo-

nación terapéutica –la técnica con la 

que se creó a la oveja Dolly y que re-

quiere destruir embriones humanos– 

o con reprogramación celular, una so-

lución sin reproches éticos que es ca-

paz de transformar células adultas 

de un paciente, como las de la piel, y 

poner a cero su reloj biológico. Pero 

aún no está claro qué técnica será la 

más segura y eficiente para empezar 

a tratar a pacientes. 

Ninguna vía se ha abandonado, y 

siguen perfeccionándose. Un grupo 

de científicos estadounidenses publi-

ca en la revista «Nature» un avance 

decidido que acerca un poco más el 

uso de estas técnicas en los hospita-

les. Cuentan cómo han conseguido 

generar células aptas para tratamien-

to tras combinar el material genéti-

co de una célula de la piel con el óvu-

lo de una donante.  

Así fabricaron un embrión huma-

no clónico y consiguieron células plu-

ripotentes con capacidad para con-

vertirse en cualquier tipo celular. Su 

protocolo de actuación y la utiliza-
ción de productos químicos y bioló-

gicos han permitido mejorar el pro-

ceso para obtener las células madre 

embrionarias a partir de esos embrio-

nes clonados. 

De un recién nacido 
Los investigadores emplearon células 

de la piel de un recién nacido y tam-

bién las procedentes de una mujer con 

diabetes tipo 1, que  fusionaron con 

óvulos de donante. De esta manera, 

obtuvieron un total de cuatro líneas 

de células madre embrionarias que 

pudieron transformarse en neuronas, 

células de cartílago, de páncreas, mus-

culares... También consiguieron célu-

las «beta» del páncreas, las encarga-

das de producir la insulina, a la medi-

da de la mujer con diabetes. Si se 

Las terapias con células de repuesto 
para cada paciente, más cerca 

trasplantaran, estas nuevas células po-

drían empezar a fabricar insulina y li-

berar a esta paciente de las inyeccio-

nes de insulina. Es la primera vez que 

se derivan células madre de un ser hu-

mano nada más nacer y que se logran 

Un empeño 
personal para 
curar la diabetes 
de su hijo 
Si alguien estaba feliz en la 
Fundación Laboratorio de 
Células Madre de Nueva York, 
era Susan Solomon. La 
consejera delegada de la 
fundación se involucró en 
este proyecto hace seis años 
para buscar una cura para la 
diabetes de su hijo. 

«Estoy encantada de anun-
ciar que hemos creado células 
madre específicas de pacien-
tes diabéticos por transferen-
cia nuclear de células somáti-
cas. Ver los resultados hoy me 
dan esperanza de que algún día 
tendremos la cura definitiva 
para esta enfermedad tan dis-
capacitante», dijo.

células productoras de insulina a la me-

dida de un paciente. La utilización de 

material genético del bebé la justifican 

los investigadores para determinar si 

se podían derivar células pluripoten-

tes tanto de niños como de adultos. 

Desde hace ocho años este grupo 

de la Fundación Laboratorio de Cé-
lulas Madre de Nueva York, liderado 

por Dieter Egli, trabajaba para gene-

rar de células de reemplazo que pu-

dieran tratar la diabetes tipo 1. Las 

células beta productoras de insulina 

fallan en las personas con diabetes 

tipo 1, lo que  provoca la subida de los 

niveles de glucosa en sangre. Su re-

emplazo por células sanas podría sig-

nificar una potencial cura para esta 

enfermedad. 

Dos juegos de cromosomas 
Hace un par de años el equipo de Egli 

propuso una estrategia diferente para 

llegar a donde ahora han llegado. Pero 

los resultados de entonces no permi-

tían emplearlas en pacientes. Consi-

guieron crear células madre pluripo-

tentes, aunque con una carga extra 

Línea celular de células madre 
embrionaria del estudio

∑ Crean por clonación 
células productoras de 
insulina a la medida 
de un diabético
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La consideración 
puramente instrumental 
del embrión humano no 

representa el camino 
adecuado 

L
a experimentación con embrio-

nes de mamífero sigue repre-

sentando un territorio abierto 
a la investigación, con cuestiones 

abiertas sobre el proceso de desarro-

llo desde el cigoto al blastocisto, eta-

pa que se puede manejar in vitro.  El 

análisis de la activación de genes y 

su papel en la generación de células 

de distintos tejidos representa un te-

rritorio científico en el que formular 

preguntas que permitan avanzar en 

el conocimiento.  

Pero desde la clonación de la ove-

ja Dolly se suscitaron posibles apli-

caciones para la Medicina Regenera-

tiva de enfermedades hasta ahora no 

tratables. Importa tanto evaluar las 

cuestiones éticas y las verdaderas po-

sibilidades para la creación de nue-

vos tratamientos, porque no es lo mis-

mo experimentar con embriones de 

animales que hacerlo con humanos.  

El trabajo objeto de comentario 

supone la creación de embriones hu-

manos clónicos, en cantidades sig-

nificativas para la obtención de cé-

lulas madre embrionarias. Los inves-

tigadores han experimentado inclu-

so con las voluntarias donantes de 

los óvulos, en cuanto a los procedi-

mientos de estimulación hormonal 

para la obtención de los gametos. Se 

entiende que deben haberse obser-

vado las exigencias de consenti-

miento personal. Pero el trabajo 

incluye la clonación de células de 

un recién nacido, otro aspecto que 

suscita notables dudas, pues la ex-

perimentación con menores que 

no pueden otorgar consentimien-

to no es admisible, a no ser que 

haya una evidencia de que lo bene-

ficie directamente.  

La consideración puramente ins-

trumental del embrión humano no 

representa un camino adecuado, 

como tampoco lo es el que la mujer 

en edad fértil se vea sometida a de-

mandas de sus gametos para trata-
mientos, no para la reproducción. 

Numerosas legislaciones siguen ve-

tando la clonación de embriones con 

fines médicos o industriales. 

En la vertiente médica tampoco 

cabe ignorar que los posibles trata-

mientos regeneradores se perfilan 

en función de estrategias que hacen 

innecesaria, y probablemente incon-

veniente, la creación de embriones. 

Miles de ensayos clínicos desarrollan 

terapias con células madre adultas, 

en tratamientos autólogos o alogé-

nicos (células de donante compati-

ble). La introducción en 2006 de las 

células madre pluripotentes, indu-

cidas por modificación genética, su-

pone una opción sin reservas éticas 

en claro desarrollo, con dificulta-

des aún por vencer para su aplica-

ción. Las dudas sobre su viabilidad 

son equivalentes a las que se esta-

blecen para células derivadas de 

embriones. 

CÉSAR 
NOMBELA

INCERTIDUMBRE 
MÉDICA,   

RESERVAS ÉTICAS 

ABC 
El investigador Dieter Egli, en su laboratorio de Nueva York 

de material genético que las invali-

daba para usar en tratamientos mé-

dicos. 

Ahora han solventado ese proble-

ma y, por primera vez, han obtenido 

las células madre correctas, con dos 

juegos completos de cromosomas. El 

experimento supone un avance deci-

dido en este tipo de investigaciones y 

acerca un poco más su utilización en 

tratamientos médicos.  

Aunque la técnica empleada, simi-

lar a la utilizada para clonar a la ove-

ja Dolly, no despeja los recelos éticos. 

Otro problema añadido es que se ne-

cesita contar con óvulos donados por 

mujeres para realizar estas terapias. 

Su obtención no es sencilla porque está 

precedida de un fuerte tratamiento 

hormonal para estimular su produc-

ción y una punción dolorosa para ex-

traerlos de los ovarios. Salvo en expe-

rimentación, solo se recurre a la do-

nación de óvulos en tratamientos de 

reproducción asistida cuando la edad 

de la futura madre desaconseja la uti-

lización de los suyos propios o están 

dañados. 
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