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La activación de la vía de se-
ñalización de la proteína 
p16INK4a, implicada en el 
proceso de senescencia ce-
lular, podría ser la respon-
sable de la pérdida de capa-
cidad regenerativa del mús-
culo asociada al envejeci-
miento, según se desprende 
de los resultados de un es-
tudio dirigido por Pura Mu-
ñoz-Cánoves, del Grupo de 
Biología Celular de la Uni-
versidad Pompeu Fabra 
(UPF), en Barcelona. 

Se sabe que la regenera-
ción del tejido músculo-es-
quelético depende de una 
población de células madre 
adultas denominadas saté-
lite que se encuentran en un 
estado latente y que pueden 
ser activadas como respues-
ta al daño o al estrés celular 
para formar nuevas célu-
las musculares y regenerar 
el tejido. Las funciones de 
estas células regenerativas 
tienden a disminuir con el 
paso de los años. 

El trabajo, que publica 
hoy la revista Nature, se 
realizó en un modelo animal 
geriátrico y describe que las 
células satélite de los rato-
nes adultos -de entre 20 y 24 
meses de edad- se mantie-
nen en un estado de reposo 
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ría a un adulto humano de 
más de 85 años. 

Estos hallazgos contribu-
yen a entender por qué las 
células madre de músculo 
pierden su capacidad de re-
generación en edades avan-
zadas, lo que además abre 
la puerta a la investigación 
sobre posibles estrategias 
terapéuticas orientadas a 
atenuar este proceso dege-
nerativo en los ancianos hu-

Pura Muñoz-Cánoves, de la Universidad Pompeu Fabra (UPF).

D
M

El grupo de Fisiología 
Renal del Centro de In-
vestigación en Bioquími-
ca y Biología Molecular 
para Nanomedicina en 
el Valle de Hebrón Ins-
tituto de Investigación 
(VHIR), en colaboración 
con el Servicio de Uro-
logía y Anatomía Patoló-
gica del Hospital Univer-
sitario Valle de Hebrón, 
de Barcelona, ha identi-
ficado por primera vez 
un nuevo biomarcador, 
el pSTAT-3 Ser727, que 
está presente en los tu-
mores de riñon de célula 
clara (ccRCC), que predi-
ce la supervivencia de 
los pacientes.  

El trabajo, que 
publica la revista 
Cancer Research, 
puede suponer 
un cambio de pa-
radigma en la 
atención y el tra-
tamiento de los 
pacientes, según 
Anna Meseguer, 
responsable del 
grupo de Fisiolo-
gía Renal. "El tu-
mor aparente-
mente más be-
nigno puede lle-
gar a ser tan gra-
ve como los más 
invasivos, si los 
niveles del bio-
marcador son al-
tos", ha alertado después 
de confirmar los resulta-
dos obtenidos in vitro en 
una cohorte de 98 pa-
cientes con este tumor 
renal con más de cinco 
años de seguimiento clí-
nico.  

A partir de la presen-
cia del biomarcador en 
una muestra tumoral, 
los investigadores han 
comprobado que "tumo-
res clasificados en un 
mismo grupo de riesgo y 
aparentemente simila-
res pueden comportarse 
de forma muy diferente 
y determinar la supervi-
vencia de los pacientes, 
que puede oscilar entre 
17 y más de 70 meses".  

El tumor de célula cla-
ra es el tipo más agresi-
vo y frecuente de todas 
las formas de cáncer re-
nal y se caracteriza por 
la falta de signos, sínto-
mas o anomalías bioquí-

Un biomarcador predice 
supervivencia en cáncer 
renal de célula clara
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micas que permitan de-
tectarlo, por lo que fre-
cuentemente se descu-
bre por sorpresa: "Cer-
ca de un 30 por ciento de 
los pacientes con ccRCC 
se diagnostican dema-
siado tarde, generalmen-
te de forma incidental 
cuando se someten a 
otra prueba de imagen 
para el estudio de otros 
síntomas", según Enric 
Trilla, del Servicio de 
Urología de este hospi-
tal. 

 Lamenta que en mu-
chos casos "suele ser de-
masiado tarde porque ya 
han desarrollado metás-
tasis y la tasa de morta-
lidad es del 95 por cien-
to". No obstante, aparte 

de este grupo de pacien-
tes, advierte de que "un 
tercio de los enfermos 
con tumores de ccRCC 
localizados que se tratan 
con nefrectomía tam-
bién desarrollan metás-
tasis en los meses poste-
riores a la cirugía". 

A partir de ahora, con 
el descubrimiento del 
biomarcador pSTAT-3 
Ser727, que ya se ha pro-
tegido con una patente 
europea (PTC), los inves-
tigadores tienen como 
próximo objetivo desa-
rrollar un sistema para 
introducirlo de forma 
rutinaria: "Su utilización 
en la práctica clínica 
ayudaría de forma muy 
importante a estratificar 
mejor a los pacientes y 
a hacer un seguimiento y 
tratamiento más preciso 
en función de los niveles 
del marcador", ha expli-
cado Trilla.

manos y al diseño de nuevos 
trabajos de investigación 
que busquen comprobar si 
este proceso también juega 
un papel en la regeneración 
de otros tejidos. 

Hasta ahora se pensaba 
que el envejecimiento de las 
células madre musculares 
estaba condicionado por el 
ambiente que le rodeaba, ya 
que algunos estudios ha-
bían sugerido que si se tras-
plantaba una célula vieja a 
un animal joven mantenía 
su capacidad regenerativa. 
Estos resultados rompen 
con la teoría clásica y ofre-
cen una nueva visión de 
cómo envejecen las células 
satélite, en palabras de la 
investigadora. 

El trabajo se acompaña 
de un comentario en la sec-
ción News & Views, firmado 
por el investigador Juan 
Carlos Izpisua, del Institu-
to Salk de Estudios Bioló-
gicos en La Jolla, California 
(Estados Unidos).

La cirugía conservadora 
para el tratamiento del cán-
cer de mama en la que no se 
extirpan todos los ganglios 
axilares está dando muy 
buenos resultados. Se trata 
de uno de los temas prota-
gonistas de la presente edi-
ción del curso Cirugía per-
sonalizada en la era de la 
biología molecular, que or-
ganiza el Hospital Universi-
tario de Bellvitge (HUB), de 
Barcelona, para discutir los 
avances en este campo. 

Según los últimos datos, 

Bellvitge reduce en un 79% la extirpación  
de ganglios axilares en el cáncer de mama
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este centro ha reducido en 
un 79 por ciento las extirpa-
ciones de ganglios axilares 
en estas pacientes, que es 
posible especialmente en 
los casos de los tumores pe-
queños y cuando sólo hay 
dos ganglios centinela afec-
tados. 

Según María Jesús Pla, 
coordinadora de la Unidad 
Funcional de Cáncer de 
Mama del HUB y del Insti-
tuto Catalán de Oncología 
(ICO), este protocolo más 
conservador no afecta nega-
tivamente a la evolución de 
la enfermedad ni a la mor-

talidad. Además, actual-
mente se investiga si es con-
veniente descartar la biop-
sia del ganglio centinela si 
una ecografía axilar no lo-
caliza ganglios afectados. 

BASES MOLECULARES 

Uno de los principales te-
mas que aborda el curso es 
la personalización del abor-
daje según el conocimiento 
molecular de los tumores, 
no sólo en los tratamientos 
complementarios con ra-
dioterapia, quimioterapia y 
hormonoterapia, sino tam-
bién en el tratamiento qui-

por medio de la represión de 
la vía de señalización de 
p16INK4a, mientras que las 
células satélite en ratones 
geriátricos -de entre 28 y 32 
meses- ya no son capaces de 
bloquear la proteína p16IN-
K4a y su estado de reposo ya 
no es reversible. 

Muñoz-Cánoves ha preci-
sado a DIARIO MÉDICO que la 
edad de los ratones del se-
gundo grupo corresponde-

rúrgico de esta enfermedad. 
Una técnica innovadora 

es la radioterapia intrao-
peratoria. Existen eviden-
cias de que la aplicación de 
irradiación parcial de la 
mama, en subgrupos de pa-
cientes concretos, puede ser 
beneficiosa para determi-
nados tumores. "Esta radio-
terapia se centra en los már-
genes del tumor donde hay 
una mayor probabilidad de 
recidiva tumoral, lo que im-
plica menos morbilidad, 
además de que es más có-
moda para el paciente", ha 
agregado Pla.

Anna Meseguer, del VHIR.

La pérdida de la 
capacidad regenerativa 
del tejido muscular en 
los ancianos está 
asociada con la 
activación de la vía de 
señalización de la 
proteína p16INK4a
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