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❚ Enrique Mezquita Valencia

La Unidad de Rodilla del
Hospital General Universi-
tario de Alicante, integrada
en el Servicio de Cirugía Or-
topédica y Traumatología,
maneja desde finales de
2010 células madre mesen-
quimales (CMM) en el ám-
bito de la ingeniería de teji-
dos. En el Congreso Nacio-
nal de la Sociedad Española
de Cirugía Ortopédica y
Traumatología del año pasa-
do presentó sus experiencias
en este campo y demostró,
gracias al contaje del Servi-
cio de Hematología del cen-
tro alicantino, la cantidad y
calidad de las células extraí-
das del interior del fémur y
la técnica de realizarlo por
artroscopia. Esta iniciativa
contrastaba con lo realizado
hasta la fecha, centrado en
la extracción de las CMM
de las crestas ilíacas, que su-
ponía una limitación en
cantidad y calidad de las
mismas para su utilización
en traumatología.

En este escenario, y tras
un centenar de pacientes
tratados con resultados clí-
nicos muy satisfactorios, la
unidad ha dado un paso más
al objetivar la regeneración
de cartílago articular de la
rodilla de una persona joven
tras realizarle la técnica, no
existiendo ninguna publica-
ción en la actualidad que
documente este hecho.

En concreto, una artros-
copia realizada al paciente
tras once meses de su im-
plantación ha permitido al
Servicio de Anatomía Pato-
lógica confirmar por prime-
ra vez que el cartílago rege-
nerado es hialino -el ideal
para la vida de la rodilla-, lo
que avala la validez de la ob-
tención de cartílago normal
a través de CMM extraídas
del fémur.

Comprobación objetiva
Según han explicado a DM
Simón Campos, Luis Martín
y Luis Gutiérrez, responsa-
ble y miembros de la Uni-
dad de Rodilla del General
de Alicante, respectivamen-
te, "este hecho supone la
comprobación objetiva de
que a través del uso de las
CMM se puede obtener car-
tílago hialino y es una espe-
ranza de recuperación para
los pacientes con lesiones
condrales jóvenes y de me-

TRAUMATOLOGÍA EL CARTÍLAGO REGENERADO ES HIALINO, EL IDEAL PARA LA RODILLA

Tras un centenar de pacientes tratados con re-
sultados clínicos satisfactorios, la Unidad de
Rodilla del Hospital General Universitario de

Alicante ha dado un paso más al objetivar la re-
generación de cartílago articular de la rodilla de
un paciente joven tras realizarle la técnica.

➔

CMM, opción en regeneración
de cartílago articular rotuliano

Simón Campos, del Hospital General Universitario de Alicante.

Intervención artroscópica para regenerar el cartílago articular.
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diana edad y mayores con
incapacidad".

Se han desarrollado nu-
merosas técnicas de repara-
ción del cartílago lesionado,
incluyendo abrasión, desbri-
damiento, microfracturas,
cultivos de condrocitos, etc.
y, aunque han demostrado
ser beneficiosas, no han so-
lucionado el problema de
generación de cartílago hia-
lino. En este contexto, la in-
geniería tisular del cartílago
proporciona una opción
prometedora para la repara-
ción del tejido gravemente
dañado.

La ventaja de la creación
de cartílago por parte de la
Unidad de Rodilla se basa en
la sencillez de la técnica: du-
rante el curso de una artros-
copia se procede a aspirar
del interior del fémur las cé-
lulas madre. Posteriormen-
te, sin necesidad de salir del
quirófano, se realiza la ultra-

concentración de las células
y su posterior implantación
en el defecto cartilaginoso
del paciente.

Rápida preparación
Se trata de un método que
no requiere más de 20 mi-
nutos de preparación y nin-
gún coste añadido, ya que se
extrae aprovechando una in-
tervención quirúrgica ar-
troscópica sobre cartílago,
lesiones meniscales, etc.
Respecto a los candidatos a
la terapia, los especialistas
han destacado que "son los
pacientes con lesiones con-
drales focales extensas, pa-
tología artrósica que no es
grave, lesiones meniscales,
plastias del ligamento cruza-
do anterior, etc.". En esta lí-
nea, han recalcado que "no
existe una contraindicación
específica para esta técnica,
salvo los posibles problemas
generales del paciente".

El cartílago articular es un
tejido avascular de bajo re-
cambio y, por tanto, tiene
una capacidad limitada de
autorreparación cuando se
daña por causas traumáticas
o degenerativas. En conse-
cuencia, la necesidad de
nuevo tejido cartilaginoso
para reparar el dañado es
una cuestión capital.

La disponibilidad de gran-
des cantidades y su poten-
cial de diferenciación con-
drogénica han convertido a
las CMM en la principal es-
peranza terapéutica para la
artrosis. Se utilizan como te-
rapia celular directa para in-
ducir la regeneración tisular
y un efecto antiinflamatorio
que contrarreste la historia
natural de la artrosis. Según
los especialistas, "podrían
ser empleadas potencial-
mente en cualquier proble-
ma traumatológico para re-
generar los tejidos dañados".

Potencialmente,
podrían ser empleadas
en cualquier problema

traumatológico que
requiera la

regeneración de los
tejidos dañados

Con las CMM se
obtiene cartílago

hialino, lo que puede
recuperar pacientes

con lesiones condrales
jóvenes y mayores con

incapacidad

ENDOCRINOLOGÍA

Hallan un gen
en las células
de la grasa
que protege
de la DM2

❚ Redacción

Investigadores del Cen-
tro Médico Beth Israel
Deaconess, en Boston,
han mostrado cómo las
células de la grasa pue-
den proteger al organis-
mo frente a la diabetes.
Los resultados podrían
conducir a una nueva es-
trategia terapéutica para
prevenir y tratar la diabe-
tes de tipo 2 y los trastor-
nos metabólicos relacio-
nados con la obesidad.

El nuevo estudio, que
se publica hoy en la edi-
ción electrónica de Natu-
re, muestra por qué la
glucosa es tan importan-
te para las células de la
grasa. El equipo de Bar-
bara Kahn, profesora de
Medicina en la Universi-
dad de Harvard, en Cam-
bridge, descubrió una
nueva versión de un gen
de las células de la grasa
que responde a la gluco-
sa con un efecto sistémi-
co de gran alcance.

Los científicos han
identificado cómo las cé-
lulas de grasa con gluco-
transportadores (GLUT
4) pueden detectar el
cambio en el transporte
de glucosa en la célula y
responder mediante la
regulación de la sensibi-
lidad a la insulina en el
organismo. Este estudio
revela una nueva versión
potente de un gen que
transforma la glucosa en
ácidos grasos.

Concepto conocido
En futuras investigacio-
nes el equipo analizará si
el gen podría estar ac-
tuando directamente a
través de los ácidos gra-
sos o de la alteración de
las células de grasa. El
concepto de que algunos
ácidos grasos pueden ser
beneficiosos no es nue-
vo, pero "hasta hace poco
se pensaba que el tejido
adiposo humano no era
capaz de sintetizar mu-
chos ácidos grasos", ha
señalado Mark Herman,
de la División de Endo-
crinología y uno de los
autores. De hecho, los
ácidos grasos beneficio-
sos, como los omega-3
del pescado y los que se
encuentran en el aceite
de oliva, por lo general
se recomiendan como
parte de una dieta salu-
dable.

DERMATOLOGÍA

El melanoma
con 'BRAF' y
'MEK1' mutados
responden igual
a inhibidores

❚ Redacción

Una segunda mutación
hallada en los tumores
de pacientes con mela-
noma metastásico con
BRAF mutado no contri-
buye a la resistencia a los
fármacos inhibidores de
esta alteración. Este des-
cubrimiento va en con-
tra de lo que los científi-
cos esperaban.

El estudio, que se pu-
blica hoy en la edición
electrónica de Cancer
Discovery y ha sido reali-
zado por investigadores
del Centro Jonsson de
Comprensión del Cán-
cer, de la Universidad de
California, encontró que
los pacientes con muta-
ciones tanto en los genes
MEK1 como en BRAF
responden a los inhibi-
dores igual de bien que
los pacientes con muta-
ción sólo en BRAF.

Según el autor princi-
pal del estudio, Roger Lo,
del citado centro oncoló-
gico, "MEK1 rara vez se
encuentra mutado en el
cáncer, pero nos encon-
tramos que se asocia fre-
cuentemente con muta-
ciones del gen BRAF. La
presencia de BRAF y
MEK1 mutados podría
haber sido considerada
como un biomarcador
para los pacientes que no
responden a los inhibi-
dores de BRAF".

Para explorar la asocia-
ción entre las dos muta-
ciones, Lo y su equipo
analizaron muestras de
tumores de 31 pacientes
con melanoma tratados
con un inhibidor de
BRAF. Entre esos pacien-
tes, el 16 por ciento de
las muestras portaban las
dobles mutaciones en los
tumores antes de que el
cáncer fuera tratado.

En líneas celulares
Los hallazgos fueron
confirmados usando lí-
neas celulares de mela-
noma cultivadas en el la-
boratorio de Lo. En el fu-
turo, este grupo de inves-
tigación también tratará
de comprender por qué
las mutaciones en MEK1
se producen con bastan-
te frecuencia entre los
melanomas. Alrededor
del 15 por ciento de los
pacientes con mutacio-
nes en BRAF también
tienen MEK1 mutado.
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