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«La terapia con células madre no curara
la enfermedad, pero dara calidad de vida»

MARIO GARCIA

DV. SAN SEBASTIAN
La investigadora del Centro de
Reparacion Cerebral de la Uni-
versidad de Cambridge (Reino
Unido), Maeve Caldwell, que tra-
baja en el desarrello de las célu
las madre para futuras aplicacio
nes clinicas, mantuvo ayer sendos
encuentros con médicos e inves
tigadores del Pais Vasco. En Sar
Sebastidn, se reunié con neuré
logos clinicos y posteriomente
contactd en Bilbao con cientificos
de la Universidad del Pais Vasco
Bsta visita, segan explicd el neu
rologo donostiarra Gurutz Lina
zasoro, supone ademas un impul
so para el grupo de investigado
res que, dentro del recién creadc
Instituto Vasco de Investigacio
nes Sanitarias, ha puesto en mar
cha un programa de terapia geni
ca. El grupo que capitanea le
joven bioquimica irlandesa er
Cambridge es puntero en este tipc
de investigacién.

—¢Por qué son tan importantes las
células madre?

—Porgque en un futuroe podran ser
utilizadas para el tratamiento de
muchas enxfermedades, como e
Parkinson, la diabetes, el Alzhei
mer, etcétera. Hay otras aplica
ciones potenciales también muy
importantes, aunque socialmen
te no son tan conocidas, como e
descubrimiento de nuevos far
macos. A través de las célula:
madre se podran conseguir medi
camentos nuevos, lo que va a supo
ner un ahorre importante y ur
desarrollo rapido de muchas medi
cinas.

--¢Cémo se obtienen las célula:
madre?

La investigadora irlandesa cree que los enfermos de

Parkinson y de diabetes podrian ser los primeros

en beneficiarse del desarrollo de la terapia génica

Maeve Caldwall hablé aver de su trabaio de investiaacion a especialistas de Donostia v Bilbao. 1J0SE Usaz1

-La procedencia fundamental-
mente es de tejidos adultos, Todos
en €l organismo tenemos células
madre, en la sangre o en la piel,
por ejemplo. Kstas células son
multipotenciales, parque pueden
regenerar las células del drganc
donde se hallan. Pero las células
madre también se pueden obtener

de tejidos fetales y se encuentran
en las fases mas precoces del desa:
rrollo embrionario, cuatro o cin-
co dias antes de gue se implanten
en el atero. Estas son pluripoten-
ciales, porque pueden generar
todas las demas células del orga-
nismo. Las embrionarias serian
mas capaces de desarrollar otras

células que las adultas.

—El uso de las embrionarias plan-
tea problemas éticos y d de las adul-
tas, de rechazo. ;Por dénde se
deben dirigir las investigaciones?
-Lo sensato es trabajar con los dos
1ipos de células en paralelo. Para
el éxito de un trasplante, por ejem-
plo, se necesitan muchas células,
y esto se consigue mas con las
embrionarias, pero a su vez éstas
presentan esos problemas éticos
v de rechazo. Asi que lolagicoes
trabajar con los dos tipos e inten-
tar resolver los problemas que
vayan surgiendo.

—¢Pero cudles son mis eficaces para
una posterior aplicacion clinica?
~Parece que las embrionarias,
pero aln no hay suficientes datos
¥ habrd que esperar, al menos de
cinco a diez afios, para compro-
bar su eficacia.

—iQué células utiliza usted en su
investigacién?

- Usamos células madre fetales
procedentes de abortos selectivos.
Pero ahora estamos empezando a
trabajar con células adultas.
—¢Cuiles son los objetivos de su
investigacion?

-Lo que mas nos interesa es pro-
fundizar en el conocimiento del
desarrollo celular, qué factores
influyen para que las células neu-
rales del sistema nervioso se
vayan transformando hasta tomar
las caracteristicas de las células
dopaminérgicas. En el cerebro de
una persona con Parkinson mize-
ren unas céhulas que preducen
dopamina, un neurotransmisor
que hace gue nos movamos bien.
Cuando falta 1a dopamina, apare-
cen los sintomas. La idea con Jos
trasplantes es sustituir esas neu-
ronas que faltan por otras.

—Si es dificil evitar el rechazo de un
6rgano trasplantado, ¢lo es mucho

mac auitar al Aa una rdlnla?

b Nace en Longford {irlanda) en
1969. Cursa estudios de bioquimi-
caen la Universidad de Dublin. Aho-
raes directora de investigacion del
Centro de Reparacién Cerebral de
la Universidad de Cambridge.

p» Una parte de su equipo investige
sobre al desarrollo de célufas madre
en general y otro, sobre célutas
copaminégicas (Parkinsen).

«Lo sensato es
trabajar en paralelo
con células fetales
y con adultas»

El sistema nervioso, en el caso
del Parkinson, es una zona privi-
legiada para evitar 21 rechazo, por-
que es muy difictl que los anti-
cuerpos lleguen ahi.

—La investigacién con células madre
es contemplada, inclusc dentro de
la comunidad cientifica, con eufo-
ria en unos sectores y con escepti-
cistmo, en otros. (Considera usted
que puede llegar a ser la medicina
del futuro?

-8i. Hay muchisimo trabajo por
hacer, pero en unos cuantos anos
seremos capaces de poder aplicar
toda esta informacion en terapias
concretas. Hay enfermedades gue
no tienen ahora posibilidad de tra-
tamiento y las mejores esperan-
zas estdn puestas en el desarrollo
de estas investigacicnes.

—5in embargo, los més criticos opi-
nan que la terapia con células madre
regenera los tejidos, pero no elimi-
na la causa de la enfermedad.

El objetivo se centra en mejorar
la calidad de vida de los pacien-
tes, porque estas terapias no
curan la enfermedad. En el caso
del Parkinson, por ejemplo, se
repondran las neuronas, pero la
enfermedad continuara. Pero si
gue se lograra mejorar de forma
muy considerable la calidad de
vida de los pacientes. Sin embar-
go, hay datos muy contradictorios
porgue en el caso del Parkinson
ya se sabe que la causa que mata
a las neuronas dopaminargicas ho
tiene por qué matar las neuronas
de los trasplantes.

—Usted est trabajando con células
embrionarias en su pais, pero en
Espafia nc podria desarrollar esta
investigacién, porque no esti auto-
rizada. ¢Qué opina de esta prohi-
bicién?

—-Es un verdadero problema, por-
gue hay mucho trabajo por hacer
¥y cuanta mas gente esté implica-
da mas se avanzara.

—¢ka terapia génica logrard hacer
realidad lo que hoy es ciencia fic-
cién?

-Lo principal es que mejorara la
calidad de vida de muchos pacién-
tes, prolongara sy vida.

—Pero, concretando un poco mis:
por ejemplo, ¢se lograria superar fa
paraplejia o la tetraplejia?

Es todavia muy pronto ain para
decirlo asi, pero es lo gue se pre-
tende. Es una de las posibilidades.
—~gCuanto habra que esperar para
que comiencen a verse las prime-
ras aplicaciones en pacientes?
—No menos de diez anos para que
se puedan efectuar los primeros
ensayos clinicos. Y, segin como
se desarrollen estos ensayos, sera
el momento de saber si se puede
aplicar a alguna enfermedad o no.
El Parkinson y la diabetes podri-
an ser las primeras patologias en
las gue cabrian aplicarse estas
teraptas.



