FIRMA INVITADA

wesesse. 1VIedICINA personalizada
de precision, un beneficio
para el paciente con cancer

ses moleculares del cancer. Esta
informacién ha propiciado un
gran desarrollo y aprobacion
de nuevos farmacos dirigidos
contra dianas moleculares
(targeted therapy) con mayor
actividad tumoral y menor toxicidad, que permiten
un abordaje de medicina personalizada de preci-
sion. Paralelamente se han desarrollado técnicas mas
sofisticadas de diagnéstico genémico mediante de
Secuenciacién Masiva o Next-generation Sequencing
(NGS), la denominada medicina genémica.
La medicina personalizada de precision esta cam-
biando la perspectiva en la atencion en salud. Se trata de

la identificacion y aplicacion de un abordaje preventivo,

diagnostico y terapéutico basandose en el perfil mole-
cular especifico del paciente. Supone un cambio de
paradigma en la atencion clinica del paciente con
cancer, incorporando estrategias de diagnéstico y
tratamiento mas eficaces y seguros.

En cancer es esencial la adaptacion del tratamien-
to médico a las caracteristicas individuales de cada
paciente. Esto no implica la generacion de medica-
mentos o técnicas médicas Ginicas para cada paciente,
sino la capacidad de adaptar los tratamientos onco-
logicos, a las caracteristicas de los pacientes segiin
su susceptibilidad a experimentar una determinada
enfermedad, a la presencia de determinados biomarca-
dores predictivos y pronosticos.

Asi, sera posible personalizar el tratamiento de cada
paciente con terapias especificas segtn su perfil ge-
nomico, evitando efectos secundarios adversos y
tratamientos no efectivos. Por otra parte, gracias a
la Farmacogenoémica es posible incluso establecer
la dosis y la duracion de un tratamiento de manera
personalizada. Finalmente, es posible evaluar la
predisposicion genética de un individuo al cancer
e implementar con esta informacién programas de
prevencion y diagnostico precoz.

Nos dirigimos a un nuevo escenario en el que lain-
formacion genémica generada en los hospitales crecera
de manera exponencial, acelerada por la disminucién en

los costes de secuenciacion génica para el analisis de muta-
ciones de exomas completos, de paneles de genes, o de genes
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ESDE la publicacion del Genoma Huma-
no en 2003, se ha producido un enorme
avance en el conocimiento de las ba-

individuales, por lo que estos analisis podrian convertirse
en rutina.

Los analisis genémicos en cancer todavia no son una
practica habitual en la rutina clinica de todos los hos-
pitales de nuestro pais, debido fundamentalmente a la
complejidad de los datos que generan los secuenciado-
res, que requieren personal altamente cualificado en

biologia computacional, lo que por el momento no es facil

en laboratorios que no tengan un fuerte compromiso con la
investigacion.

La Clinica Universidad de Navarra ha hecho una apuesta deci-
dida por el tratamiento integral de los pacientes con cancer,

y por la investigacion oncolégica, creando un centro de
investigacion de cancer, donde trabajan juntos profesio-
nales clinicos e investigadores basicos para lograr una
atencion multidisciplinar, y una Medicina Personalizada
de Precision. Asi mismo ha creado una Unidad Central de
Ensayos Clinicos con el objetivo de compaginar la asis-
tencia con la investigacion traslacional y hacer que los
resultados sean rapidamente aplicables a los pacientes.

Como unidad de apoyo, CIMA LAB Diagnostics, el labo-
ratorio de diagnostico genético/genomico integral, nacio

en la Universidad de Navarra hace 4 afios con un objetivo
muy claro: hacer llegar la medicina genémica a los profesio-
nales clinicos, y poner a su alcance las técnicas mas novedosas
de diagnostico genético y genémico, implementando nuevas
técnicas en funciéon de los nuevos biomarcadores predictivos

o pronosticos que se vayan describiendo, o en funcion de
nuevas estrategias diagnosticas. Ademas proporciona el
asesoramiento genético necesario para la mejora continua
del cuidado de los pacientes con cancer.

Ha comenzado una nueva era de diagnéstico y tratamien-
tointegral del cancer que buscala generacion de respuestas
clinicas de larga duracion y la transformacién del cancer
en una enfermedad curable. Para ello, en mi opinién hay
dos puntos esenciales: el primero, generar conocimiento

promoviendo ensayos clinicos y proyectos de investigacion

biomédica y de innovacién diagnéstica. El segundo, el tra-
bajo multidisciplinar en el que los clinicos, anatomopato6logos,
genetistas, bioinformaticos, investigadores basicos, y personas
de todas la unidades de apoyo trabajen mas coordinados que
nunca para que la implementacién de la medicina personali-

zada de precision y la atencion integral sea una realidad con
un beneficio real para el paciente con cancer.
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Diagnostics.



