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Antoni Zorzano

“Busquem els gens de la diabetis i
‘dianes’ sobre ies quais fer farmacs”

Monica Lopez Ferrado
BARGELONR

Antoni Zorzano treballa
principalment en dues linies
de recerca que s'entrecruen,
I'estudi gengtic de la diabetis
i de l'obesitat. Com molts
investigadors, compagina la
feina als [ahoratoris amb la -
docéncia. Es un home inquiet
i practic i explica que la seva
feina com a professor el
satisfa molt perqué els
interrogants dels seus
estudiants I'ajuden a veure el
que fa al seu laboratori amb
uns altres ulls.

B, E1 seu grup de recerca trebalia
entorn de la diabetis. (Ens podria
explicar en qué consisteix la seva
feina?

A2 Des dels dltims 6 anys tre-
ballem en {a comprensi6 dels
mecanismes que coldaboren
en el desenvolupament de 1a
diabetis mellitus de tipus 2,
que representa el 90 per cent
de tota la diabetis i Ia que
més afecta la societat catala-
na. Ens interessa entendre
quins s6n ¢ls mecanismes
que intervenen en el desen-
volupament de la malaltia i
els gens que hi poden estar
implicats. Busguem protei-
nes cellulars, a les quals
anomenem dignes, que ens
poden ajudar a generar una
terapia millor per la diabetis.
Ara bé, és un mén bastant
complex, perqué es tracta
d'una malaitia multigénica,
és a dir, en qu& no hi ha iin
sol gen responsable. siné que
n’hi ha entre 10 140, 1 depe-
nent com siguin tindras una
suscepribilitat a patirla més
‘o menys gran. El que estem v

fent és, dels gens del genoma,

huma busquem eis que en R
moiment donat canvien d'ex-’
pressié, Ara tenim t&cniques
per mesurar.activitat de tots
els gens de la cellula, podem
veure quins tenen una acti-
vitat molt altd o molt baixa
eh 'un mornent donati aixo
ens dona certes pistes per
anar a buscar un gen que ens
interessa.

de diabetis al madn, segons T'OMS.
Ara b, les previsions son que
‘aquesta xifra augmentam Per
que?
AL Actug]ment el perfil dei’
diabétic és una persona ma-
jor de 40 anys, que no fa gaire
" exercici i amb sobrepés. Ac-
-tualment les xifres diven que
5 de cada 100 persones des-
envoluparan la diabetis de
tipus 2. Ara bé, estem obser-
vant que la freqliencia de 1a
malaltia i les edats a qué es
manifesta estan variant. S'es-
th donant un canvi d'estil de
vida i de dieta. Cada cop som

"L Hi ha 200 thilions de malalts -

i

més sedentaris i mengem
una dieta més rica en greixos.
Ara mateix, els endacrinblegs
de Sant Joan de Déu ens estan
dient que a la seva consulta
estan arribant nens de 14
anys que son obesos i sén
diabétics de tipus 2. | aquest
fenomen no es déna nomds
aqui, siné també en paisos
del Tercer Mdn, on la
diabetis. com altres
malaltles, s6n dificils de
tractar. S'estan copiant els -
nostres costums i estan
comengant a menjar com
nosaltres. Es pensa que en els
proxims 20 anys hi haurd un
increment de més del doble
de 1a poblacié diab2tica de
I'Africa i Asia. En el'cas -
d'Europa i els Estats Units,
també augmentard perqué
en un futur Ja poblacié tindra
una mitjiana d'edat més alta i
tenint en compte gue pariem
d'una malaltia que apareix a
partir de la quarta década de

vida. doncs hi haurd un
percentatge més alt de
malalts diabétics.

ML {La diabetis es podria curar
algun dia?

A4 Gracies a la recerca, ara un
diabétic pot tenir una guali-
tat de vida bona., Hem passat
d’una situacié en gué, per
exemple. una dona diab2tica
no podia ser mare, pergué
moria durant la gestacid, a
una situacié en qué no tan
sols pot tenir fills, siné que
pot fer una vida absoluta-
ment normal. E] salt qualita-
tiu I'hem fet. Ara el que vo-
lem €s gue el diabatic no tan
sols facl una vida normal, si-
né que el seu risc de patir al-

tres malalties sigui el mateix’

que €l de la resta de la po-
blacié. Una persona afectada
per agquesta malaltia t€ et
doble de risc de tenir un in-
fart de miocardi i no poder
sobreviunre. Es la primera
causa de failida renal i de ce-
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guera. Realment és una
malaltia que t€ un impacte
sobre la qualitat de vidade la
persona. També volem que la
medicacié ne tingui efectes
secundaris, I també volem
arribar a ternps pergqué
aqueila persona amb un risc
per desenvolupar la malaltia
no arribi a renir-la.
8L iPer arribar a temps caldria
Jer andlisis genétiques?
AL Hi ha persones amb un
risc una mica més-elevat, per
exemple si es tenen els pares
-diabétics hi ha un risc meés
alt. En alguns casos es podria
fer un tractament preventiu.
Aquesta &rea €s una area en

. Qué podem incidir. Fer una

analisi genética encara &s di-

ficil, perqué com he dit en la ’

malaltia hi intervenen diver-

so0s gens i encara no els co-

neixem tots. Pert estem en et

cami per poder fer-ho.

ik T en el camyp de la terapia, quin
+ paper hi jugar ia terapia génica?
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. Antoni Zorzano Olarte és
catedritic de bioguimicai .
biologia molecular de 1a
Facultat de Biatogiz de la ’
Universitat de Barcelona.
Va fer la seva tesi en
aquesta mateixa universi-
tat el 1998. Durant la seva
étapa de' dactorand va -
ireballar a I'Hospital Ra-~
mon y Cajal de Madrid.

. També ha estat investiga-

- dor a la Boston University
Medical' School (Estats
Unirs). Fl pmfessor Anto-
ni.Zorzano i el seu grup
de’recerca han aconseguit
aquest any la distincié de
la Generalitat’ per a la
_promocié de la’ recerca
" universitaria, en la cate-
- goria dmvesugadcts x'e-

: coneguts. :

AL 5 una opcié interessant,
perd encara és una més que
cal explorar. Quan es parlar
de terapia génica, de cara a
la gent els sona una mica
estrany., perd crec que hi
hauri un aveng espectacular
en el furur. Ara com ara. la
diabetis de tipus 1 es tracta
molt bé amb insulina, 1a de
tipus 2 es tracta relativa-
ment bé amb diferents far-
macs, amb dieta, amb exer-
cici. Perd aixd de vegades
falia i cal canviar la medica~
ci®. Aqui hi ha melt d’espai
per millorar. Hi ha probie-
mes de toxicitat, hi ha diar-
rees... de vegades la persona
també es fa insensible a al-
guns farmacs. Cal generar
nous farmacs. El primer,
doncs, €s fer una terapia
millor. Nosaltres el que vo-
lem és buscar els gens res-
ponsables de 1a malaltia i
buscar dianes sobre les quils
fer farmacs.

“Dins el moén cientific s’estan

produint petites revolucions” -

4, Quins avangos ha fet el seu

grup en Pestudi de Pokesitat?
&2 Hem identificat un gen que
pensem gue juga un paper
important en Peficdéncia me-
tabolica. Hi ha alld que es diu,
“jo no menjo gairebé res i

- m'estic engreixant”, i al revés,

el fet que hi ha gent que menja
com una llima i no s'engreixa.
Queé vol dir, aixd? Hi ha perso-
nes que metabolicament sén
molt eficients, i el que men-
gen. una bona part ho incor-
poren en forma de greix al cos.

N'hi ha d’altres, per dir-he aixi,
que ho cremen. Hi ha gens que
contribueixen d’alguna
manera que acumulis o que
cremis més. Nosaltres, ara.
estem treballant sobre un dels
gens que contribueix a aixd.
Ml Com s'entrecreuen els estudis
sobre la diabetis i 'obesitat?

AZ Ara mateix s'estan pro-
duint petites revolucions dins
del mon cientific. Una és que
ara sabem que la c&llula adi-
posa, el greix, €5 una ceMula
que fa 10 anys pensavern que

quan merjaves molt s’omplia
~son els coneguts
triglicerids—-, i que quan no
menjaves es dissolien i sortien
a l1a circulacié de la sang en
forma d'acids grassos. Aixd és,
aixf, pero ara sabem que la
ceHula adiposa juga un paper
en et control del pes corporal
perque €s capa¢ d'alliberar
molécules reguladores, les
hormones. o sitoquines, que,
dins d’aquest ventall de

. molécules que fan aquesta
accié reguladora, sabemn que

tamb¢ juguen un paper
important en la resisténciaala
insulina.

AL Tenint en compte la gron im-
portancia dels héabits, guina res-
ponsabilitat té el malalt?

AZ De vegades l'individu no
€s tan lliure com sembla. Es
modifica el compartament
de les persones en funcidg.
per exemnple, dels anuncis
que veuen a la tele cada dia.
8i surts d'aquest ambient ets
més iliure, pero si no, no ho
pots ser. Ho veig complicat
perque veig que, per exem-
ple, als meus fills els agrada
més que a mi anar al McDo-
nalad’s, M'estic esforcant per-
qué els agradi més anar 2 un
restaurant, perd é&s dificil
convence'ls.
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