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J OAN M aSS’c'ig u é Doctor en farmacia i investigador oncologic

Es el cientific espanyol en actiu més citat del mén (en més de 62.000 treballs)
340 revistes cientitiques, entre les quals Nature i Science, i en l'actualitat dirigeix el programa de bio-
logia del cancer i genética de I'hospital Memorial Sloan-Kettering de Nova York,

gina amb la direccié adjunta de I'Institut de Recerca Biomedi

e Barcelona,

, ha publicat en més de

activitat que compa-
la seva ciutat natal.

Mentre hi hagi vida
hi haura cancer’

TEXT:

oan Massagué va néixer 'any 1953 a Barce-
J lona, en una familia amb tradicié farma-

céutica. Llicenciat en Farmiacia i doctor en
Bioquimica per la Universitat de Barcelona, un
cop acabats aquests estudis a finals de la década
de 1970 es va traslladar als Estats Units, on va tre-
ballar en diverses universitats. L'any 1989 va pas-
sar a dirigir el departament de Biologia Cel-lular
i Genetica del Memorial Sloan-Kettering
Center de Nova York, on el 2003 va ac
direcci6 del programa de Biologia i Genética so-
bre el cancer. També és investigador del Howard
Hughes Medical Institute i director adjunt de I'lns-
titut de Recerca Biomedica, integrat al Parc Cien-
tific de Barcelona. En aquesta institucio, Massa-
gué lidera a més la linia de recerca centrada en
la investigacic de la metastasi. Des de I'any 2011
presideix el consell cientific 2 or del Centre
Nacional d'Investigacions Oncologiques (CNIO),
a Madrid.

Com explicaria didacticament qué és un cin-
cer, com es produeix un tumor? Els nostres
teixits es componen de cél-lules que constant-
ment s'estan dividint per mantenir el teixit jove,
en funcionament. En aquests processos d'anar
dividint-se s'acaben cometent errors i al final una
cellula filla surt amb una mutacié producte d'a-
questa divisio cel-lular. Aquesta és una font de
les mutacions. Una altra és la provocada per
agents externs com el tabac, que amb tots
clements cancerigens sotmet la pobra muc
pulmé a un bombardeig constant i les cél-lules
del pulmé s'omplen de mutacions. El cancer sor-
geix quan cellules que han acumulat una série
ns adquireixen la capacitat de burlar
stema immunitari i van creant una mas-
sa que és el que anomenem el tumor. Es una ma-
laltia dels nostres pros s interns, No ve pro-
vocada per cap infeccio, per cap microorganis-
me extern. Per tant, mentre hi hagi vida hi hau-
ra cancer, el cancer és un subproducte d'estar viu.
Es consubstancial a I'ésser huma.

Les estadistiques parlen que a Espanya es re-
gistren cada any 160.000 nous casos de cian-
cer... Si, i provoca unes 95.000 morts anuals...

...i també¢ es diu que un de cada tres homes
desenvolupara un cancer al llarg de la seva
vida, proporcio que, en el cas de les dones,
baixa a una de cada quatre. Per qué el géne-
re masculi és més procliu a aquests tumors?
Basicament per la prostata, La prostata és un tei-
xit que, amb I'edat, es torna molt propens a acu-
mular cel'lules canceroses. Perd el terme cancer
¢és relatiu. Una pi elements cancerigens que
no es desenvoluparan mai. En molts homes sa-
cumulen cancers a la prostata, el que t€ una gran
importincia en l'estadistica. El 99% dels homes
que superen els noranta anys d'edat tindrien en
la seva prostata agents cancerigens que no seran
cls responsables de la seva mort,

Perd la percepcié que impera encara entre
la poblaci6 €s que quan et diagnostiquen un
cancer és gairebé com si et comuniquessin
una senténcia de mort... Si, perd aixo e
viant. Almenys als Estats Units la impre
altra, es va normalitzant la nostra relacio amb la
malaltia anomenada cancer. Més ben dit, amb les

Sense el tabaquisme, el
cancer de pulmo es reduiria
enun 15% del que és avui.

| &€s el nimero u quant

a mortalitat per cancer.

Abans l'expectativa de vida
era menor i el cancer esta
associat a la longevitat, com
mes vius mes possibilitats
tens de desenvolupar-lo.

Si una metastasi esta més
desenvolupada gque el tumor
inicial, llavors ja t'estas
enfrontant a Al-Qaeda,
no a una banda de barri.

Espanya no només esta
perdent confianca en els
mercats financers,
sino també en el mercat
del talent cientific

200 malalties anomenades cancer.

Hi ha 200 tipus de cancer? O 300. Perqueé ara,
amb la tecnologia moderna, el que abans s'ano-
menava cancer de pit esta dividit en sis subtipus
generals i, dins de cada subtipus, tota una série
de varietats que son molt importants des del punt
de vista de la terapia, perque els nous medica-
ments estan dissenyats per atacar les cél-lules de
ciancer d'acord amb les mutacions que han des-
envolupat. Per exemple, un tumor de pulmé es
pot haver format en un individu de manera to-
talment diferent de la d'un altre.

Es potdir llavors que cada tumor €s tiniciin-
dividual? No, no es pot dir que hi ha tants tipus
de tumors com éssers humans, pero si que n'hi
ha una gran varietat. I s'estan desenvolupant me-
dicaments per combatre aquesta varietat de tu-
mors. Per aixd és molt important saber quin ti-
pus i subtipus de tumor tens. De la mateixa ma-
nera que quan contreus una infeccio than de do-
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nar 'antibidtic més eficac per combatre-la.

Aquesta incidéncia del cancer entre la po-
blacié de la qual parlavem abans, es donava
també en el passat o és producte dels nous
habits de vida? No hi havia tantes estadistiques,
perd hi ha factors que si que poden rc_sp(mer a
aquesta pregunta. Per exemple 'edat. Abans [
va de vida era menor i el cancer =
sociat a la longevitat, com més vius més possibi-
litats tens de desenvolupar-lo, També hi ha ha-
bits de vida que impacten més en certs cincers,
Com el d'estémac, que era molt prevalent i ha
caigut en picat.

Era més prevalent en el passat? Per qué? Si.
Perqué no hi havia neveres i en les aglomera-
cions urbanes la qualitat de 'alimentacic era pit-
jor. Ila conservacié dels aliments, els fumats i les
salaons, era una alimentacio molt més agressiva
per a l'estomac, que estava exposat a més atacs
inflamatoris per aquest m Lamb la inflama-
ci6é prolifera més el cancer, S'inventa la nevera, i
el cancer d'estémac baixa molt.

1 qué passaria amb el cancer de pulmé si no
existis el tabac? Sense el tabaquisme, el cancer
de pulmé es reduiria en un 15% del que és avui.
I és el nimero u quant a mortalitat per cancer i
ja ha superat les morts per cat cardiovascu-
lars. Perd no cal oblidar que sense tabac també
es pot desenvolupar un cancer de pulma.

Quins altres habits a banda de fumar afavo-
reixen 'aparicio de tumors cancerigens? Ca-
lories, obesitat. La falta d’exercici a la qual va lli-
gada la primera. S’ha parlat molt de les bondats
de la dieta mediterrania i del brocoli, perd I'inic
que si esta demostrat cientificament és que 'a-
paricié d'alguns cancers esta lligada a 'obesitat,
la gran epidemia de la nostra societat. Tampoc
no és aconsellable l'exposicio al sol per a les per-
sones amb pells clares. Aquests son els habits
més importants que cal evitar.

I I'alcohol? Si, 'alcohol també. El seu consum
excessiu pot provocar tumors al fetge.

Si pogués triar, quin cancer preferiria tenir?
El de pancrees, no. I el de prostata no cal que el
triem, perqué ja el tindrem. Perd un de prostata
localitzat no estaria malament, certes leucémies
o el cancer testicular, que es cura en un 95% dels
casos, El més patent és el del ciclista Lance Arms-
trong, al qual li van detectar un cincer d'aquest
tipus, ja amb metastasi, i van aconseguir curar-
lo. Fins al punt que després va guanyar set Tours
seguits. [ potser sense dopar-se.

1 quin li agradaria mantenir ben allunyat? El
de pancrees, alguns tipus de cancer de pulmé,
certes leuceémies... Encara que els avencos cien-
tifics han permeés que una leucemia que abans et
va en dos anys ara sigui tractada amb una
pastilleta al dia.

Sortir d’un cancer implica caure necessaria-
ment en un tractament cronic? Per a alguns
si, perd sense efectes secundaris, sense caiguda
de cabell, etcétera. No poses un terros de sucre
cada mati al teu cafe? Alguns es curen definiti-
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vament i altres es cronifiquen. Amb els actuals
avengos, el pacient viura molt més temps i amb
una altissima qualitat de vida.

E190% de les morts en cancer es produeixen
per una metastasi. En quin tipus de tumors
la metastasi €s reversible? Ja he dit que hi ha
metistusis que es curen, com la del cancer testi-
cular, Perd les metastasis desenvolupades son
molt dificils de curar, perd enalgunes es pot man-
tenir la persona amb vida durant decades...

Perd amb tractaments molt durs? Mcs durs
del que haurien de ser en realitat. Aqui és on som
ara, en millorar aquesta medicacio, normalitzar-
la. Una pastilla també és quimica, perd no té res
a veure amb la quimioterapia, 1 alguns d'aquests
tractaments no s6n hormonals, no sén dels que
fan caure el cabell o que se't nafri la lengua. Perts
aquesta normalitzacio de la medicacio és el gran
repte actual de l'oncologia. T també és important
poder intervenir rapidament, per aixo és tan fo-
namental la deteccié precog dlaquests tumors,
per poder eradicar la metastasi abans que hagi
pogut desenvolupar-se plenament.

Per qué es déna quimioterapia fins i tot als
cancers que els metges asseguren que han
estat detectats a temps? Perqué el tumor, du-
rant els mesos que ha existit abans de ser diag-
nosticat, ha anat deixant anar cél-lules canceri-

genes a la circulacio sanguinia, unes cel-lules que
son destruides en la seva immensa majoria pel
sistema immunologic i per assentar-se en llocs
als quals no estan acostumades. Perd algunes po-
den passar dels capil-lars fins al teixit, a I'drgan
vital. Encara que la majoria d'aquestes també mo-
ren, una minoria d’aquesta minoria pot sobre-
viure. Son les llavors que poden aguantar aixi
mesos, anys i fins i tot decades. Perd, per que no
creixen? No perque no vulguin, sind perqué no
en tenen l'oportunitat. S6n supervivents. Estan
en el seu moment més feble. 1 per aixo es dona
la quimioterapia, per eradicar-les. 1 perqué en el
seu moment I'estadistica va dir que hi havia mes
supervivencia entre els pacients als quals se'ls
donava quimioterapia. Si has desenvolupat un
tumor, estias sembrat amb aquestes llavors.

Llavors, €s partidari de donar quimiotera-
pia? Bé, cal ser partidari de ot allo que eviti la
metastasi o 'endarrereixi. El que volia dir és que
sidetectes la metastasi a temps si que hi pots ac-
tuar en contra. Perqueé si esta més desenvolupa-
da que el tumor inicial, llavors ja t'estas enfron-
tant a Al-Qaeda, no a una banda de barri. Pert
cal trobar uns medicaments més especifics que
la quimio.

I evitaran aquests farmacs aquests tracta-
ments tan agressius en un futur? Si. A algu-
nes pacients amb cancer de pit, que és on els es

tudis estan més avangats en molts as-
pectes, amb la realitzacié d'unes ana-
lisis ja se’ls pot dir: «Vosté no necessi-
ta quimioterapia». I, una vegada ex-
tirpat el tumor, tan sols necessiten un
parell de sessions de radiacio local per
si de cas ha quedat alguna cosa de
resta.

Recentment es va mostrar molt
critic amb la reduccié del pressu-
post per a projectes d'investigacio
en aquests moments de crisi. Te-
nen els nostres politics una escas-
sa visio de futur? Bé, el politic ha
d'actuar per aconseguir resultats a curt
termini. Perd la gran diferéncia entre
els politics del pil6 i els visionaris €s
que aquests tltims han vist la jugada
a quinze anys vista. Perd no hi ha cap
nacio de les quals diem que van bé
que no hagi fet una forta inversio en
la inddstria del coneixement a través
de la investigacio per crear patents i
per formar persones, ja que les in-
dustries es nodreixen del talent de
persones preparades. I aixo és una
cosa que Espanya estava fenten la de-
cada anterior perd que ara sha res-
sentit per la crisi econdmica.

R

Trrins

Perd voste també va parlar de do-
nar prioritat als projectes que do-
nin resultats, d’estudiar bé abans
qué s’ha de finangar... 5i, cal podar
molt. Cal podar les branques menys
productives. Pero podar fins a cert
punt. Perqué si en comptes de podar
tales l'arbre pel mig, el mates i perds
la inversio feta. El perill actual a Es-
panya és que la tala esta sent molt for-
ta i sense una explicacio plausible de
quin és el pla. Perqué no hi ha cap
pla per fer de la crisi una oportunitat.

La supeditaci6 del financament als
resultats, no potsuposar una pres-
si6 contraproduent per a I'inves-
tigador? No. Per qué la societat hau-
ria de pagar-nos perqué investiguem
els que ens doni la gana? [ hi ha in-
vestigadors de tota mena, com en tots
els ambits de la vida.

No esta provocant aquesta falta
d’inversio una fuga de cervells
d’Espanya? 5i. Perd abans d'aquesta
fuga de cervells es va produir una fuga
a la inversa, en direccié cap a Espan-
ya. Les millors institucions espanyo-
les van fitxar no només els nostres mi-
llors investigadors, siné d'altres es-
trangers que volien venir a treballar
aqui. Perd ara hi ha moltes menys
sol licituds d’estrangers, fins itot d'es-
P g tudliants, per venir aqui. I la causa és

la mala premsa, per les males noticies
que es donen sobre el que esta passant aqui. Es-
panya no només esta perdent confianga en els
mercats financers, sind també en el mercat del
talent cientific, que és molt més facil d'arreglar
que Bankia.

Vosté també va haver d’anar-se’n a investi-
gar als Estats Units... 5i, pero va ser el 1979,
quan les coses estaven molt pitjor aqui. I me’n
vaig anar a fer un postdoctorat per veure més
mon del que havia vist fins aleshores.

Acaben d’anunciar una futura llei de mece-
natge que prevegi desgravacions de fins al
70% en inversions en investigacio i educa-
cié. Es una bona mesura? Excel-lent. I molt
benvinguda. Per que deuen haver esperat tant
els governs anteriors? El mecenatge és l'arma se-
creta per desenvolupar la investigacio,

Ens trobem en uns moments en qué les re-
tallades sanitaries agiten la societat. Creu
que la sanitat és una cosa que ha de quedar
al marge de la crisi? B¢, tant la meva dona com
jo estivem sorpresos de la quantitat de presta-
cions i i infraestructures sanitiries que havien
proliferat a Espanya. A 'extrem contrari que els
Estats Units i molt per sobre dels nostres veins
europeus. Perd una vegada que has acostumat
la poblacié a alguna cosa és dificil dir-li que cal
fer marxa enrere,



