AV Ul

Il DISSABTE

24 D’ABRIL DEL 2004

MICROSCOPI

Una de les tecnologies biomediques naixents més esperancadores i controvertides és sens
dubte la clonacié terapéutica, que utilitza cél-lules mare d’embrions humans. Fa un mes es
va signar el contracte de creacio del Centre d’Investigacio en Medicina Regenerativa de
Barcelona, que incloura un dels bancs de cél-lules mare més importants del mon.

Les cel-lules mare arriben a Barcelona

DAvVID BUENO I TORRENS

uan el 1996 el grup en-
capcalat per Ian Wilmut
obtingué en el seu labo-
ratori d’Escocia el pri-
mer mamifer clonic, I'o-
vella Dolly, pocs es po-
dien imaginar que s’a-
cabava d’inaugurar una
nova era en biomedicina. Per primer
cop es podia comencar a pensar en la
generacio de cellules, teixits i organs
per a trasplantaments dissenyats es-
pecificament per a cada hoste: neuro-
nes per a malalties neurodegenerati-
ves com el Parkinson i I’Alzheimer,
valvules cardiaques i marcapassos or-
ganics, cellules pancreati-
ques productores d’insuli-
na per a diabetics, cellules
de ronyé per a persones
que necessiten tracta-
ments de dialisi o pell per
a cremades greus, entre
moltes altres. Es ’anome-
nada clonaci6 terapeutica,
que proposa la utilitzacié
de cellules procedents
d’embrions humans molt
primerencs, les cellules
mare embrionaries.

El naixement d’aquestes
técniques ha estat marcat
per la polémica. El setem-
bre del 2002 sortia publi-
cat als diaris que el govern
espanyol, liderat pel seu
anterior president, encap-
calava una croada per a la
prohibicié mundial de la
clonacié terapéutica, i que
la ministra de Sanitat
qualificava d’“irresponsa-
ble” la defensa d’aquestes
practiques.

A Toctubre del mateix
any, després d’'una breu polemica en-
tre Bernat Soria, director de I'Institut
de Bioenginyeria de la Universitat
Miguel Herndndez d’Alacant i ferm
defensor d’aquestes tecniques, el mi-
nisteri de Sanitat i la Junta d’Andalu-
sia, que estava disposada a permetre
la utilitzaci6é de cellules mare embri-
onaries dins la seva comunitat auto-
noma, el mateix ministeri de Sanitat
va reconeixer la possibilitat d’investi-
gar amb cellules d’embrions sobrants
de fecundacions in vitro que no fossin
viables, com els que porten més de 5
anys congelats, legalment no aptes
per a reproduccié assistida.

oc després, a mitjans de 2003, es

donava a coneixer el primer es-
borrany governamental per regular
aquesta recerca, i el mar¢ de 2004 s’ha
signat el contracte de creaci6 del
Centre d’Investigacié en Medicina Re-
generativa de Barcelona (CIMRB). El
CIMRB sera dirigit per Juan Carlos Iz-
pisia Belmonte, bidleg que actual-
ment treballa al Salt Lake Institute, als
Estats Units, i incloura un dels bancs
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més importants de cellules mare, fet
que convertira Catalunya en un cen-
tre de referéncia mundial en aquest
camp cientific.

Per poder copsar en tota la seva
magnitud la importancia d’aquestes
tecniquesiles implicacions d’utilitzar
cellules procedents d’embrions hu-
mans, cal coneixer en qué consistei-
xen, quines perspectives d’utilitzacié
tenen i que soén les cellules mare em-
brionaries. Moltes de les malalties que
ens afecten sén degudes a I’alteracid,
la degeneraci6 o el funcionament
anomal d’un oOrgan, un teixit o un
grup de cellules. En sén exemples les

patibles amb I'hoste.

Respecte al primer punt, les cellu-
les més versatils capaces de generar
qualsevol teixit del cos son, sens dub-
te, les cellules mare embrionaries.
Aquestes cellules sén presents als
embrions humans el sise dia després
de la fecundacié. En aquest estadi,
anomenat blastocist, I’embrié és una
bola de cellules amb una cavitat in-
terna en queé tan sols es distingeixen
les cellules que formaran la placenta
i les céllules mare embrionaries. Les
céllules mare embrionaries, la funcié
de les quals és generar durant el des-
envolupament embrionari els dife-

somatica nuclear, atés que se substi-
tueix el nucli de la cellula mare per un
nucli d’'una cellula de T’hoste. Cal
puntualitzar que la clonacié terapeu-
tica no pretén en cap cas obtenir un
altre ésser huma, si no tan sols un grup
de cellules immunologicament com-
patibles amb I'hoste. La primera clo-
naci6 terapeutica amb cellules mare
humanes va ser realitzada amb eéxit a
finals del 2003 per un grup de recerca
sud-corea en collaboracié amb cienti-
fics nord-americans.

La major part dels principals grups
opositors a la utilitzacié de cellules
mare embrionaries i a la clonaci6 te-
rapeutica estan vinculats a

cremades, el cancer, les malalties car-
diovasculars, algunes malalties renals
i pulmonars, la diabetis i les malalties
neurodegeneratives. Malgrat que hi
ha tractaments per palliar els efectes
d’algunes d’aquestes malalties, prac-
ticament cap no es pot curar, i la ma-
joria ni tan sols es poden tractar. En
aquest sentit, la medicina regenerati-
va i la clonacié terapeutica represen-
ten una autentica revolucié biomedi-

ca.

9 objectiu de la medicina regene-
L rativa és guarir malalties o afec-
cions degudes al funcionament ano-
mal d’algun organ o teixit reempla-
cant-lo per un altre construit expres-
sament amb cellules immunologica-
ment compatibles. Per aconseguir-ho
és necessari disposar de dues eines
clau: (1) céllules capaces de generar
qualsevol teixit, com per exemple tei-
xit mnerviés, muscul cardiac,
pell o cellules pancreatiques,
per esmentar-ne uns quants; i
(2) una manera de fer que si-
guin immunologicament com-
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rents teixits i organs que formaran
I’ésser huma, encara no estan especi-
alitzades en cap tasca concreta, per la
qual cosa es pot fer que es convertei-
xin, en condicions de laboratori, en el
teixit desitjat. Per aconseguir les cel-
lules necessaries per a les primeres
fases experimentals i per generar un
banc de cellules mare adequat, cal
destruir blastocists, els quals es poden
obtenir dels excedents de les fecun-
dacions in vitro, actualment congelats
i sense cap altra esperanca de futur.
Respecte al segon punt, fer que els
nous teixits siguin immunologica-
ment compatibles amb I’hoste, I'inica
manera factible d’aconseguir-ho és re-
emplacar el material genetic de la
cellula mare embrionaria pel de
I’hoste, procés conegut popularment
com a clonacié terapeutica o, anome-
nat amb més propietat, transferencia
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moviments religiosos,
principalment catolics, fet
que queda reflectit en els
Estats que més s’hi oposen,
com els Estat Units, i fins
les passades eleccions, I’Es-
tat espanyol. En canvi, al-
tres religions o moviments
filosofics com I'Islam, el
judaisme i el budisme no
s’hi oposen. Aquesta dife-
rencia és deguda al fet que
la religié catolica conside-
ra que un oocit fecundat ja
és un ésser huma, mentre
que les altres religions i fi-
losofies consideren que els
atributs que defineixen un
ésser huma s’adquireixen
progressivament durant la
gestacié. La bioetica laica,
utilitzant criteris unica-
ment cientifics, assenyala
com a punt d’inflexié el dia
14 postfecundacié, quan
s’aprecien les primeres cel-
lules que formaran, unes
setmanes més tard, el siste-
ma nerviés de I’embrid.

a un any va estar a punt de prospe-
F rar una iniciativa per prohibir la
clonacié terapeutica a nivell mundial,
fet que hauria suposat un gran impe-
diment per desenvolupar unes técni-
ques que, segons la opinié majoritaria
de la comunitat cientifica, constituei-
xen la millor esperanca de trobar trac-
taments efectius per a la diabetis, el
Parkinson, les lesions medullars i mol-
tes altres malalties actualment incura-
bles. La setmana passada, pero, la 60a
Assemblea de la Comissié dels Drets
Humans de la ONU, en que va partici-
par Bernat Soria com a portaveu d’un
manifest a favor de la clonacié tera-
peutica signat per una cinquantena de
premis Nobel, sembla haver obert una
porta en sentit contrari. En aquest ma-
nifest es proposa “evitar la imposici6
d’un control moral o religiés que pugui
destruir la capacitat dels cienti-
fics d’avancar en la causa del
benestar humia”. Es un tema
certament complex, sobre el
qual cal meditar amb calma.
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