El Journal of Hepatology

dedica su editorial
a la trayectoria
del doctor Prieto

La publicacién de la Asociacion Europea
para el Estudio del Higado (EASL)
destaca su labor asistencial, docente

einvestigadora

Imagen de la publicacién.

M El Journal of Hepatology, re-
vista oficial dela Asociacién Eu-
ropea para el Estudio del Higado
(EASL, por su siglas en inglés)
dedica el editorial de su niimero
de septiembre al doctor Jests
Prieto Valtuena, especialista de
Medicina Interna y Hepatologia
e investigador de la Clinica, di-
rector de la division de Hepatologia y Terapia Génica
del CIMA, y coordinador del Centro de Investigacion
Biomédica en Red de Enfermedades Hepaticas y Di-
gestivas (CIBER-EHD). El doctor fue reconocido por su
trayectoria profesional e investigadora en el Congreso
Internacional del Higado, celebrado en Amsterdam
el pasado mes de abril, y la revista ha querido unirse
al homenaje con el repaso de su trayectoria asisten-
cial, docente e investigadora. Mario Strazzabosco,
autor del editorial, describe asi al doctor Prieto en el
inicio de su texto: “Hepatologistas de todo el mundo
celebramos al erudito del higado, cientifico, mentor,
lider académico, médico y, para muchos de nosotros,
amigo. Reconocemos a alguien porque ha sabido dar
testimonio: el profesor Jests Prieto nos mostré como
disfrutar de la riqueza de la vida académica, a través
de la interaccion con nuestros estudiantes, colegas y
pacientes, y como el entusiasmo y la curiosidad nos
pueden llevar a una nueva dimension, mas alla de la

biologia y los mecanismos”.
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Actualidad

ENSAYOS CLINICOS

La Clinica mantiene abiertos 99 Ensayos clini-
cos y 43 estudios observacionales y postauto-
rizacion; puede consultarlos todos en www.
cun.es/profesionales/ensayos. Algunos de los
ultimos en marcha:

Melanoma de alto riesgo con la mutacién
BRAF V600 tras cirugia: Estudio fase lll,
aleatorizado y doble ciego de dabrafenib
en combinacién con trametinib frente a dos
placebos.

En cancer metastasico: estudio de Cabazitaxel
versus Vinflunina o localmente avanzado de
células transicionales de urotelio.

En metdstasis hepaticas no resecable de car-
cinoma colorrectal primario: Estudio clinico
aleatorizado de evaluacion de la superviven-
cia global con FOLFOX-6m mds microesferas
SIR-Spheres®, frente a FOLFOX-6m.

En adenocarcinoma gastrico avanzado MET
positivo: Estudio fase lll, multicéntrico, alea-
torizado, doble ciego, controlado con placebo
de rilotumumab con epirubicina, cisplatino y
capecitabina como terapia de primera linea.

Estudio clinico fase lll, doble ciego, de tivanti-
nib en pacientes con carcinoma hepatocelular
inoperable con valores altos de MET tratados
con una terapia sistémica.

En linfoma de células T periféricas recidivante
oresistente al tratamiento: ensayo multicéntri-
co internacional, fase lll, aleatorizado y abierto
dealisertib o la eleccion del investigador.

Para linfomas agresivos en recaida o resis-
tencia no subsidiarios de ser sometidos a qui-
mioterapia intensa y trasplante autélogo de
progenitores hemocitopoyéticos: estudio en
fase Il prospectivo, abierto, multicéntrico de
Gemcitabina, Oxaliplatino y Dexametasona +
Rituximab.

ENSAYOS CUN
rq Masinformacion en:
http://www.cun.es/profesionales/

ensayos



Grupo de investigadores de la Clinica y el CIMA que han participado en el estudio.

Descubren un nuevo
biomarcador para
el cancer de pulmoén

Un estudio de la Clinica y el CIMA demuestra
que la presencia de una proteina (C4d) podria
orientar el diagnostico precoz y el pronéstico

de la enfermedad

M Cientificos de la Clinica y el
Centro de Investigacion Médica
Aplicada (CIMA) de la Univer-
sidad de Navarra han descri-
to un biomarcador que podria
orientar el diagnostico precozy
el pronoéstico del cancer de pul-
mon. Los resultados se han pu-
blicado en la revista Journal of
the National Cancer Institute.
Hasta ahora se sabia que un
componente de la inmunidad
innata, el sistema del comple-
mento, esta activado en las cé-
lulas tumorales de pulmén y
favorece la progresion de la en-
fermedad. Pero no se conocian
los mecanismos nilas proteinas

generadas tras la activacion.
Ahora, los investigadores han
detectado que una proteina de
este sistema, denominada C4d,
esta aumentada en pacientes

MORTALIDAD

El cancer de pulmoén es la prime-
ra causa de muerte por cancer en
el mundo. Estas cifras se podran
reducir en el futuro si disminuye
el consumo de tabaco y se ponen
en marcha protocolos de detec-
cion precoz mediante técnicas
deimagen, como el TAC.

con cancer de pulmén. En con-
creto, el trabajo demuestra que
la presencia de C4d se asocia
con una mayor mortalidad y
que sus niveles se reducen tras
la extirpacién quirtrgica del
tumor. “Ademas, esta protei-
na aumenta el riesgo de estar
sufriendo la enfermedad en
personas asintomaticas, por lo
que podria convertirse en un
biomarcador para detectar y
tratar precozmente el cancer
de pulmén”, explica Daniel
Ajona, autor principal del tra-
bajo, dirigido por los doctores
Luis Montuenga y Rubén Pio,
investigadores del Area de On-
cologia del CIMA, en colabora-
cién con varios departamentos
dela Clinica.

Eltrabajo se hallevadoa cabo
con muestras de mas de 300
pacientes con cancer de pul-
mon y mas de 400 individuos
sanos o con patologias respira-
torias no malignas. En el estu-
dio han participado cientificos
del Centro Médico Universi-
tario de Vanderbilt (Estados
Unidos) y del Hospital General
Universitario de Valencia.

Consorcio
internacional
sobre un tumor
cerebral infantil

M Cientificos de la Clinica y
Centro de Investigacién Mé-
dica Aplicada (CIMA) y de la
Universidad de Navarra parti-
cipan en un consorcio interna-
cional sobre un tumor cerebral
infantil muy agresivo: el tumor
cerebral difuso de tronco. Se
trata del Gnico centro espafiol
integrado en el grupo Rapid
Preclinical Development of a
Targeted Therapy Combination
for DIPG, que pretende agiliza
el desarrollo de nuevas tera-
pias para esta enfermedad que
no tiene curaciéon. Ademas de
la Universidad de Navarra, el
consorcio esta integrado por
12 grupos de Estados Unidos,
Canada, Francia y Holanda.

El tumor cerebral difuso de
tronco afecta aproximadamen-
te a 20 nifios al afio en Espaina
y la supervivencia se sitia en
torno alos 9 meses tras el diag-
nostico. “Este tumor se localiza
en una zona de dificil acceso,
regada por terminaciones ner-
viosas, por lo que cualquier
intervencién quirtrgica impli-
ca el riesgo de producir dafnos
irreparables. Su diagnéstico
se realiza con técnicas de ima-
gen y se trata con radioterapia
y quimioterapia”, explica la
doctora Marta Alonso, inves-
tigadora del CIMA yla Clinicay
responsable del grupo espaiiol.
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