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"En 20 ó 30 años habremos conseguido erradicar
el cáncer demama como causa de muerte"

El reconocido especialista catalán presentó ayer el servicio de Oncologla M~dica del Hospital Quirón Bizkaia-IOB que empezará a atender pacientes en mayo. toro Jos~ MARI MA~TPNEZ

Referente internacional en la

lucha contra el cáncer, Baselge
dirige la Divisi¿n de Oncología
del Hospital de Boston. Labor
que compatibilizará con la
Dirección de Oncolog~ de
Quir6n Barcelona y Bizkaia

HEKANE LAUZIRIKA
BILBAO. Siendo el cáncer el ene-
migo público número uno de nues-
tra salud colectiva~ escuchar al
prestigioso oncólogo Josep Basel-
ga que muchos turnores se podrán
curar en fechas próximas, eleva el
ánimo y abre puertas a la espe-
ranza. Investigación y preveneión
precoz son las claves que cita para
llegar más pronto que tarde a la
curación de los cánceros a través
de una medicina personallzada,
con tratamientos a/a carta
Su mar(ha a EE.UU. colncidl6 con
el recorte de presupuesto del
Gobierno central ¿Sigue investi-
gando desde Massachusetts con
el Vall d’Hebr6n de Barcelona?.
La oferta de Boston es única a nivel
mundial. Es la Universidad núme-
ro uno en cuanto a recursos, en
talento; dirigir la División de Once-
logia ~lel que posiblemente es el
mejor hospital del mundo- es una
oportunidad impresionante En el

proceso de negociación para irme a
Harvard puse dos condiciones: ixxler
continuar con el centro de investi-
gación de cáncer del Vall d’ Hebrón,
y con el Servicio de Oncologia Médi-
ca del Instituto Oncológico Baselga

(IOB) en Quirón Barcelona, ahora
también en Bizkaia. Y es que el mun-
do está globalisado. Lo que tenemos
en Barcelona es único y comple-
mentario de lo de Bosten. Y lo de Bes-
ten es impresionant~ Es como el epi-
centro de la lucha mundial contra el
cáncoi:
Es recono<ldo por su investiga(i¿n
en cáncor de mama. ¿En qué aspec-
to investiga en Massachusetts?
En cáncer de mama también en tera-
pias nuevas. Allí lo que hay es el
esfuerzo más importante de secuen-
clación del genoma del cáncer. La
promesa es el desarrollar f’armacos
concretos contra cada mutación,
cada alteración genética. Es un poco
la promesa de la medicina persona-
lizada, del tratamiento a la carta; el
90% de los tratamientos a la carta
contra los cánceres han salido del
Massachusset General Hospital de
Boston. Es el sitio perfecto para
poder hacer ese tipo de avances.
¿Qué incidencia tiene el cáncer de
mama entre las mujeres de Euro-
pe, en Occidente?
Si del-mimos occidente como las
zonas con una elevada renta per

"Con una detección
precoz el cáncer de
mama se cura en el
90% de los casos"

"El tabaquismo es un
fenómeno de mujeres
y lo vamos a pagar
carisimo"

capita y con un nivel económico
alto es de una de cada ocho mujeres
En el País Vasco y en el Estado esta-
mos a 1 de cada nueve o diez. En los
paises emergentes, la incidencia de
este tumor sube rápidamente. Por
ejemplo, en China, que habla poco,
está creciendo muchisimo, al igual
que en Taiwan y Corea. Es un mal
de la civilización, si así se le puede
llamar en lo que estamos viviendo.
¿Es alto su Indice de curación?
Con ana deteceión precoz, el de
mama es un tumor que se cura en
el 90% de los casos. El cáncer de

Referente en oncología en Euskadi
El prestigioso oncólogo e investigador Josep Baselga presentó ayer el Ser-
vicio de Oncología Médica del Instituto Oncológico Baselga (IOB) en el Hos-
pital Quirón Bizkaia -servicio del que es director- en cornpañ~a del jefe de
dicho servicio, el también reputado oncólogo Ricardo Fernández. La Onco-
logia Médica Quirón Bizkaia, que empezará a atender pacientes a partir del
próximo mes de mayo, seguirá un modelo de trabajo basado en la experien-
cia compartida del Instituto Oncológico Baselga (IOB) y Grupo Hospitalario
Quirón en la lucha contra el cáncer. El nuevo servicio en el territorio de Bizkaia
pretende -tal y como apuntaron Maria Cordón, consejera delegada del Gru-
po Hospitalario Quirón y Armando Cortezón, director-gerente de Quirón
Bizkaia-, consolidarse como un referente en el tratamiento del cáncer en el
País Vasco y comunidades limitrofes al igual que ha sucedido en el Hospital
Quirón Barcelona, donde ambas instituciones también trabajan conjunta-
mente. El doctor Baselge compatibilizará su labor en el Massachussets
General Hospital de Boston con la Dirección de los servicios de Oncologia
Médica de los hospitales Quirón Bizkaia y Barcelona. >N. L.

mama lo podremos erradicar en les
próximos 20 ó 30 años; dejará de ser
una causa de muerte. El cáncer de
colon, si se detecta a tiempo, se cura
en el 70% de los casos y el de prós-
tata tiene también un pronóstico
excelente si se diagnostica en los
estadios iniciales. Se empieza; tam-
bién a tener más esperanzas en los
cánceres de pulmón y en los turno-
res craneales. Sin embargo, existen
otros como el de páncreas con tina
gran complejidad a nivel genético.
¿Hablar de alto éxito de curación
no puede hacer bajar la guardia
en la prevención?.
Al revés, debe de aumenterla. Este
alto índice de curación sóte se da en
aquellos casos en los que se diag-
nostican de manera precoz. Es lo
que debe fomentar más el diagnós-
tico precoz, porque se cura con
mayor facilidad cuanto antes se
diagnostica. Por eso, el estar con la
cabeza debajo de la almohada aquí
no funciona. Esto puede represen-
tar la diferencia entre vivir y morir-
se. Las mamogralías siguen sal-
vando vidas; las mujeres tienen que
ir a sus ginecólogos y no bajar la
guardia en las revisiones.
A pesar del alto índice de curación,
¿va al alza? ¿Por qué?
Los turnores de mama van subien-
do. El retraso de la edad de los
embarazos, la mayor exposición
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estrogénica -Las niñas cada vez tie-
nen La regla antes- son algunes de les
motivos. Afortunadamente, ya
hemos cambiado el hábito de los
suplementos hormonales; había
mucho abuso en la posmenopausia
o en la perimenopausla. Otro de les
factores de riesgo es la obesidad.
Cada dia comemes más y peor Y hay
que tener en cuenta que obesidad y
el cáncer de mama van de La mano.
DI¢¿w d hmw o l~bw q~m t~¢~ hin
variado en las mujeres las úRImas
décadas... ¿son factores de riesgo?
Si. El problema de tabaquismo es
gravisimo. En este momento fumar
se está convirtiendo en un fenóme-
no de mujeres. Si esto sigue así
habrá más cánceres de pulmón en
mujeres que en hombres. Desde que
se empieza a fumar como sociedad
hasta que aparecen cánceres de pul-
món pasan 20 años. Hemos tenido
ahora este incremento tan impor-
tante de tabaquismo en mujeres y
lo vamos a pagar carísimo.
Sabiendo las causas es posible
prevenir. ¿Cuál es el nivel dei als-
tema sanitario en preven(i6n? ¿Se
podr|a hacer más?.
Nuestro sistema sanitario en pre-
vención está entre los mejores por-
que, de forma generalizada, tenames
programas poblacionales de diag-
nósüco precoz. Quizás se podla hacer
más en el cáncer de colon, un tumor
frecuente sobro el que la gente no
está bien concienclada; desconoce su
frecuencia y tampoco sabe que su
detección precoz lleva a La mejor
curación. Es importante empezar a
implementar La calanescopla. Pero,
si hay una concienciación progresi-
va de La población que ante cualquier
sospecha está acudiendo al médico.
La evidencia es que cada vez vemos
m¿s pacientes con cáncer de mama
en estadies tempranes.

tiente da la necasidad de prevenir?
Es buena, poro no suficiente. En
este tema siempre hay que mejora~.
¿En el c~ncer de mama, la detacci6n
precoz es sln6nimo de curación?
Casi. Hay el 90% de probabilidades.
Siempre existe un tumor pequeño,
que a pesar de su tamaño, tiene una
agresividad biológica inusual; tumc-
res que no acabamos de entender.
¿Seda partidario de rebajar la edad
de rsolisacl6n de las rnalograrfas?
Más que rehajar la edad de hacer las
mamografias de manera indiscri-
minada, lo que si harin es fomentar
en la sanidad pública un programa
de resonancia magnética en aque-
llas pacientes de alto riesgo; el cán-
cer de mama es una enfermedad de
gente mayor. Por eso impaelan los
casos en pacientes jóvenes, pero es
de gente mayor
¿Es posible pensar en una vacuna
contra este cáncer en un período
corto de aflos?
Creo que no. En cáncer de taama
será dificfl; Las vacunas suelen ser
eficaces cuando tienes una causa
bien definida como puede ser el cán-
cer de cérvix, que es producido por
un virus. En lo que sí coruío es en
La manipulación del sistema inmu-
nitario, cada vez entendemos mejor
cómo puede regular y actuar con-
tra el cáncer de mama. Son fenó-
menos de tolerancia. Lo que se
genera es una tolerancia contra el
cáncer y podemos manipularla y
hacer que el organismo se convier-
ta en intolerante contra su ttlmo~
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