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JUSTIFICACIO DEL TREBALL

Quan va arribar el moment d’escollir el tema del treball de recerca, teniem clar que
havia d’estar relacionat amb les ciéncies, més concretament amb el moén de la
genetica. El primer que se’ns va acudir va ser demostrar les tres lleis de Gregor
Mendel, el fonament del gran univers de la geneética, ja que era el que acabavem
d’estudiar i en voliem saber més. Perd ens vam adonar que, tal i com diu el nom, un
treball de recerca ha de ser innovador i a la vegada util, i no pas una copia per

corroborar unes proves ja conegudes i demostrades en el passat.

Un cop descartada aquesta primera opcid, vam buscar altres branques del mén de les

ciencies parcialment desconegudes per nosaltres.

Després de donar-hi voltes i descartar varis temes, el que vam trobar més interessant
va ser fer una investigacio sobre I'actualitat de les recerques biomédiques a Catalunya,

un camp molt important per la humanitat i, alhora, desconegut per la societat.

Creiem i voliem aconseguir que la poblacié estigués informada sobre els ultims
avencos en els ambits biomedics, sobretot la gent jove, la qual és poc conscient de

com els pot afectar en un futur proxim.

Estavem convencudes de fer aquest treball ja que ens permetia dues coses: aprofundir
en temes de biologia, en els quals hi estavem i hi estem interessades, i intentar canviar
un aspecte social preocupant: conscienciar la poblacié d’'un aspecte important pero

també, per a la majoria, desconegut.
Per aquests motius, ens vam fixar uns objectius:
e Coneixer que és la recerca biomedica.
e Coneixer en quins llocs de Catalunya es duu a terme la recerca.

e Saber com s’organitza un centre de recerca: organigrama, publicacions,

financaments...

e Elaborar un producte divulgatiu amb I'objectiu de facilitar la interpretacio de

les noticies relacionades amb aquests ambits
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1. INTRODUCCIO

En el temps que es tarda a fer un treball de recerca com aquest, pot ser que alguns
dels conceptes que hi surten ara s’expliquin de manera diferent. Nous treballs
possiblement hauran revolucionat afirmacions que es creien fermes i definitives,
hauran aparegut noves arees d’estudi, tot, en qliestié6 de mesos. Tan de pressa com
aixd és com evoluciona la medicina avui dia. Es per aixd que els estudis cientifics
apareixen primer en revistes especialitzades, que, gracies al fet que es poden editar i
publicar més rapidament que no pas en format de llibre, poden fer publics nous
resultats tan sols uns mesos després que s’hagin obtingut en un laboratori.
Normalment no cal ni esperar tant, perque en format digital totes aquestes

publicacions ofereixen un avangament del contingut dels seus proxims numeros.

Les conferéncies, els congressos i els simposis permeten als cientifics estar al dia de les
linies de treball i de les novetats en el seu camp, molt abans que es publiquin en paper
o a Internet. Un investigador inverteix bona part del seu temps participant en aquest
tipus de trobades, on pot escoltar els resultats d’experiments que pot ser que faci
poques hores que s’han obtingut. Aixi, doncs, no és estrany que, els qui no sdn experts
tinguin dificultats a seguir I’evolucié vertiginosa de la medicina. | més encara quan la

informacié que arriba a través dels mitjans és sovint confusa o, si més no, exagerada.

La intencié d’aquest treball de recerca és, sobretot, aclarir conceptes al public general,
conceptes que influeixen ara mateix en com tenim cura de la nostra salut i que encara
seran molt més importants en un futur no tan llunya. Pensem que, com a ciutadans, no
podem girar I'esquena a I'avencg cientific ja que és part de les nostres vides. Si volem
saber el que ens espera, cal conéixer I'estat actual de la recerca i saber cap on es
dirigeix. La biomedicina s’esta convertint en la ciéncia que pot arribar a solucionar els
problemes que sempre han preocupat la humanitat, la que suposadament ens ha de
convertir en éssers sense problemes de salut, amb cossos perfectes i practicament

immortals.
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2. TIPUS DE RECERCA

Existeixen moltes maneres de classificar la recerca, sense que siguin excloents 'una de
I'altra: segons la seva finalitat es pot parlar de recerca basica i aplicada, segons
I’objectiu la recerca pot ser descriptiva o experimental, pel context on té lloc pot ser de
camp o de laboratori, per la naturalesa del que estudia pot ser qualitativa o

quantitativa...

En I'ambit biomédic, que és en el que ens centrem, ens ha semblat més interessant

aprofundir en el tipus de recerca segons la finalitat.

e La recerca basica és l'activitat orientada a cercar nous coneixements i nous
camps d’investigacié sense pensar en la seva aplicacié practica. Aquests en son
alguns exemples: sequenciar ’ADN del blat de moro, identificar les diferents
arees del cervell, millorar la técnica de clonacié, conéixer el mecanisme pel qual

una cel-lula normal es converteix en cel-lula pluripotent...

e La recerca aplicada té com a finalitat resoldre problemes practics. Es sol
realitzar mitjancant un treball de camp i una mostra que permeti estudiar la
complexitat del fenomen per poder coneixer I'origen del problema i trobar-hi
solucié.Com per exemple: per tal de detectar mutacions de manera rapida hi ha
centres de recerca que tenen com a objectiu elaborar el material necessari per

dur aterme aquests processos.

Moltes vegades es pensa que amb la recerca basica s’obtenen resultats que tenen
poca o gens aplicacié practica. Efectivament, molt cops és aixi: la recerca basica ha de

buscar el coneixement com a objectiu propi.

En el cas de la recerca biomeédica, per exemple, el coneixement dels mecanismes
moleculars de les cél-lules que donen lloc a I'aparicié de les malalties (recerca basica)
és el que fa possible trobar noves i més eficients maneres d’enfocar el seu tractament

(recerca aplicada).

Un altre exemple podria ser el de la reprogramacié cel-lular: coneixer els mecanismes

el desenvolupament inicial de les cel-lules i la transformacio una cel-lula
del d [ t | de | |-lul la t f d |-lul
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especialitzada en un altre tipus de cel-lula (recerca basica), pot tenir aplicacions en
camps tant diversos com el tractament de malalties neurodegeneratives com ho sén

I’Alzheimer i el Parkinson i en la regeneracié de teixits malmesos (recerca aplicada).

Aixd vam poder comprovar-ho a la visita al Parc de Recerca Biomédica de Barcelona
(PRBB) en la xerrada “Les eines dels investigadors en biotecnologia avui”, dins del
programa Escolab organitzat per I'Institut d'Educacié de I'Ajuntament de Barcelona. En
aquesta activitat, una de les investigadores del Centre de Regulacié Genomica (CRG),
Pia Cosma, va fer una conferéncia explicant el mecanisme pel qual cél-lules de la retina
malmeses podien ser substituides per cél-lules mare de medul-la 0ssia reprogramades
per tal de ser funcionals a la retina. Segons aquesta cientifica aquest descobriment
obre moltes linies d’investigacid que poden ser aplicades en diferents malalties que

ens afecten actualment.

Un resum de la relacid entre la recerca basica i la recerca aplicada el podem trobaren
les frases que apareixen a la pagina web del PRBB i que defineixen el CRG: “El nostre
repte és entendre la base genomica de les malalties per millorar la qualitat de vida”.
Aixi mateix en la web de I'Institut Hospital del Mar d’Investigacions Mediques (IMIM)
es podia llegir: “Interconnectem de manera practica la investigacio basica amb la

realitat clinica de I’hospital”.

Malgrat moltes vegades, com a societat, no entenem els esforgos i els pressupostos
invertits en recerca biomeédica, és en exemples com aquests on queda justificat que la

recerca basica és fonamental i imprescindible.

També podem preguntar-nos quin benefici economic obtenim d’aquesta recerca
cientifica. Segons els articles consultats, una manera d’avaluar I'aplicacié de la
investigacid és tenir en compte el nombre d’articles publicats i la quantitat de patents

registrades en un periode de temps.

Els investigadors que treballen a Catalunya publiquen a nivells comparables a paisos

capdavanters en recerca, tal i com es pot observar a la figura 1.
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NOMBRE DE PUBLICACIONS PER MILIO
D'HABITANTS
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Figura 1. Font: Observatori de la Recerca (Instituts d’Estudis Catalans).

El nombre de publicacions catalanes per milié d’habitants és superior a la majoria de
regions europees, per exemple paisos com Alemanya, Italia, Luxemburg i Grécia.

Nomeés superen Catalunya, Dinamarca, Irlanda, Regne Unit, Paisos Baixos i Suécia.

A nivell de paisos catalans observem que el nombre de publicacions corresponents a

les Illes Balears i al Pais Valencia sén molt inferiors respecte al de Catalunya.

Segons dades publicades en linforme Indicadores bibliométricos de la actividad
cientifica espafiola 2010, les publicacions de cientifics catalans representen, des de
I"any 2010, un 27% de les publicacions espanyoles. Tenint en compte que, aquest any,
la poblacié catalana representava un 16% de la poblacié espanyola, és evident que el

nombre de publicacions és més elevat que la mitjana espanyola.

Aquest estudi avalua també la qualitat de les publicacions. Catalunya ocupava la
primera posicio el 2010 amb un 44% més de visibilitat que la mitjana mundial, és a dir,
apareixen en revistes amb més exemplars publicats, amb més subscriptors i que sén
presents en catalegs i biblioteques. La visibilitat té en compte, de manera indirecta, la

preséncia a Internet i en altres tipus de publicacions.
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Un altre dels indicadors més estesos per avaluar la qualitat de recerca és mesurar el
factor d’impacte de les revistes on es publica. Aquesta és una dada estadistica que es
mesura a partir del nombre de cites en altres treballs que reben els articles publicats
en una revista determinada. Per exemple, I'Institut d’Investigacions Biomediques
August Pi i Sunyer (IDIBAPS) durant I'any 2011 va publicar 906 treballs en cinc ambits
biomeédics aconseguint un factor d’impacte de 5,22 punts, que significa que de mitjana

cada article ha estat citat 5,22 vegades.

Per altra banda, quan comparem Catalunya amb altres paisos, referint-nos al nombre
de patents per milié6 d’habitants, els resultats son notablement inferiors, tal i com
podem comprovar a la figura 2. Per poder entendre aquestes dades, cal saber que una
patent és el conjunt de drets que I'estat concedeix, durant un periode limitat de

temps, a lI'inventor d’un producte o tecnologia que pot ser explotat comercialment.

NOMBRE DE PATENTS PER MILIO
D'HABITANTS
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Figura 2. Font: Observatori de la Recerca (Institut d’Estudis Catalans).

Tot i que no hem pogut aconseguir grafics més actuals, segons les dades del 2005 el
nombre de patents sol-licitades per empreses de Catalunya (en relacié a cada milié
d’habitants) va ser molt inferior respecte a altres regions europees amb un nombre de

publicacions per milié d’habitants més baix.
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Considerem que el nombre de patents d’un pais pot ser un valor que defineixi el nivell
d’innovacié d’aquest. Si ens centrem en I'exemple de Catalunya, veiem que a nivell de
recerca som innovadors pero a nivell de patents no destaquem, la qual cosa entenem

com un important desequilibri.

Segons l'estudi de la Fundacion Espafiola para la Ciencia y la Tecnologia (FECYT) fet el
2012, entre un 22% i un 40% dels estudis cientifics espanyols son utilitzats a altres
paisos. Empreses i institucions d’Estats Units, Alemanya, Franca, Japd i Regne Unit, per
exemple, s’apropien d’aquests estudis per patentar invents i tecnologies que

possiblement els espanyols comprarem en un futur.

La conclusié que nosaltres extraiem sobre la recerca cientifica és que, a Espanya i
sobretot a Catalunya, existeix una recerca de molta qualitat pero, en canvi, no se
n‘obté el benefici economic que s’hi correspondria. Entenem que aquest és un
problema complex i que possiblement hi ha més d’un responsable tant a nivell politic
com cientific. Segons el doctor Gabriel Herrero-Beaumont, el cientifics tenen part de
responsabilitat ja que sovint no busquen una aplicacié practica a la seva produccié

cientifica.
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3. RECERCA BIOMEDICA

Durant I'dltim segle s’ha produit un progrés immens en el coneixement de la ciéncia i
la técnica i en el desenvolupament de les seves aplicacions, incloent importants
avencos en I'ambit biomedic. El fet que s’hagi pogut avancar tant en les aplicacions
relacionades amb la biomedicina ha sigut gracies a que previament, amb el pas dels
anys, s’han adquirit un conjunt de coneixements sobre els tres pilars que sustenten la

biomedicina: I'enginyeria geneética, la clonacié i les cel-lules mare.

Un aveng molt important, per exemple, esta relacionat amb I’ADN. Tot i que fa temps
gue se sap que el ADN és una llarga seqiiéncia de bases amb una combinacié concreta,
fins aquest ultim segle no era possible poder interpretar aquest codi. La seva arribada
ha accelerat significativament la recerca biologica. La rapidesa amb la qual es pot
obtenir la seqléncia de bases nitrogenades d’un fragment d’ADN utilitzant la
tecnologia de seqiienciacié d'ADN moderna, ha sigut fonamental per coneixer |'ordre
en el que es troben els gens en el genoma huma i, per tant, ha estat possible coneixer
la seqliéncia precisa d’aquesta llarguissima cadena. Cal recordar que aquesta cadena
d’ADN és la que determina els nostres trets diferencials i les causes que desencadenen

les malalties genétiques.

La suma de multitud de projectes relacionats, sovint col-laboracions cientifiques entre
els continents, han generat seqlieéncies d'ADN completes de molts genomes animals,

de plantes i de microbis. Per tant, ha esdevingut indispensable per a la recerca basica.

Aixo0 si, en trenta anys han passat de ser feines manuals laborioses i lentes a processos
completament automatitzats que fan conjunts d’ordinadors molt potents. Es gracies
als avencos bioinformatics que una iniciativa com el Projecte Genoma Huma finalment
s’ha pogut dur a terme. Pero, qué vol dir exactament que es coneix el contingut del
nostre genoma? De qué ens serveix? Significa que a partir d’ara els cientifics poden
manipular els nostres gens per fer-nos més sans, més perfectes? O és només un

exercici de vanitat amb poca més utilitat de satisfer la curiositat cientifica?

Doncs bé, el Projecte Genoma Huma ens ha servit, per exemple, per poder saber les

seqliéncies de tots els gens, explorar més a fons quina és la seva funcié i coneixer les


http://ca.wikipedia.org/wiki/Genoma_hum%C3%A0
http://ca.wikipedia.org/wiki/Genomes
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seves alteracions per tal que es pugui facilitar el tractament de les malalties que
puguin provocar. Algunes aplicacions d’aquesta técnica anomenada enginyeria
genética es relacionen amb la identificacié dels gens responsables d’algunes malalties
humanes i la recerca d’alguna solucid, per exemple I'obtencié de farmacs com la

insulina o la substitucié d’un gen defectuds com en el cas de la miopatia de Duchenne.

Per altra banda, l'altre pilar que recolza la biomedicina és el terme clonacié, que
estrictament no és un concepte nou. S’ha usat des de sempre en horticultura per
designar el procés d’obtenir una planta nova a partir d’'un esqueix. La planta resultant
sera identica pel que fa als gens a la planta de la qual s’ha tret I'esqueix, és a dir, sera

un clon.

En biomedicina, el terme clonacidé s’usa comunament per designar processos tan
diferents com la formacié d’una colonia de cel-lules idéntica a una cel-lula original o

com I'obtencié d’embrions amb finalitats terapeutiques.

Clonar animals havia estat un somni cientific durant la major part del segle XX. Era el
1952 quan Robert Briggs i Thomas King clonaven per primer cop granotes a un
laboratori de Filadeélfia. Les técniques usades en aquella ocasié no disten gaire de les
gue son vigents encara avui dia, amb les diferéncies propies del desenvolupament

tecnologic i cientific que hi ha hagut fins ara.

Els primers experiments de clonacid es van fer a partir de cel-lules d’'un embrid, ja que
les cél-lules embrionaries, en principi, tenen més capacitat de reproduir-se i generar
organs diferents que no una d’adulta, que ja esta diferenciada i especialitzada a fer la
seva funcié. Amb I'arribada de Dolly, la primera ovella clonada en els laboratoris de
I'Institut Roslin d’Escocia, es va demostrar que el métode funcionava també partint de
els cel-lules adultes. Gracies a aix0, les possibilitats d’aplicar els coneixements en el

camp de la clonacid al tractament de malalties en humans comencaven a agafar forma.

La tecnica que van posar a punt els cientifics escocesos rep el nom de transferencia
somatica nuclear, explicat graficament a la figura 3: es “trasplanta” el nucli d’una
cél-lula somatica (adulta) a un ovul, al qual préviament s’ha extret el nucli. La cél-lula

resultant ja té tots els cromosomes que necessita per dividir-se i donar lloc a un

10
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embrié. En aquest cas, el resultat sera un individu que tindra exactament el mateix

ADN que el donant.

La transferéncia somatica nuclear

CEL-LULA ADULTA

(SOMATICA)
3 Divisions
—_— Estimulacié successives i
o Ext ., 0 perqué I'dvul es formacié d’un
. raccu? comenci a dividir embrid
OVUL (CEL-ULA del nucli Transferéncia
SEXUAL) nuclear
Extraccio
del nucli

Figura 3. Font: Macip, Francesc. Immortals, sans i perfectes.

Podem distingir dues classes de clonacié ben diferenciades:

e La clonacié reproductiva té com a objectiu l'obtencié d'un individu
genéticament idéntic a un altre. Fins ara, s’ha aconseguit en animals perd no en
humans.

e La clonacié terapéutica consisteix en I'obtencié de cel-lules mare geneticament
identiques a les cel-lules d’un individu (per exemple un pacient), amb I'objectiu
d’usar-les per poder tractar o curar una malaltia sense que hi hagi cap rebuig.
Aix0 es va aconseguir per primera vegada el mes de maig del 2013 en obtenir
cél-lules embrionaries a partir de cel-lules somatiques en el Centro Nacional de

Oregdn para la Investigacion sobre los Primates (ONRC).

Tota aquesta inversié de capital i esforcos per aconseguir clonar éssers vius pot
semblar una despesa inutil. Qué en traiem de poder engendrar animals geneticament
idéntics? D’altra banda, les técniques de reproduccié assistida han solucionat molts

dels problemes de fertilitat dels humans, aixi que recérrer a la clonacié humana per

11
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tenir descendéncia sembla un recurs del tot innecessari, per no dir éticament
discutible. Pero és que el veritable poder de la clonacid, la pedra filosofal que
persegueixen els cientifics, es troba en un camp ben diferenciat d’aquest, en
I’'anomenada clonacié terapeutica. Simplement té el potencial de revolucionar els
tractaments de moltes malalties. La intencid no seria en quest cas arribar a produir un
individu sencer a partir del nucli d’'una cél-lula adulta, siné que el procés de la clonacié
s'interrompria molt abans, ben al principi, amb I'objectiu d’aconseguir les cél-lules
mare de I'embrié en un estadi molt inicial, anomenat blastocist (una o dues setmanes
després de la transferéncia nuclear). Pel que sembla, la clonacié podra tenir alguna
utilitat biomédica en el futur depenent del nostre coneixement en el camp de les

cél-lules mare.

Actualment hi ha un munt de possibilitats espectaculars al nostre abast relacionades
amb les cél-lules mare. Un bon exemple que es domina és el tractament de malalts
amb enfermetats relacionades amb la sang. La idea és eliminar totes les cél-lules mare
que hi ha al moll de I'os del malalt (i que probablement sén les responsables de
fabricar les cél-lules sanguinies en males condicions que causen les malalties) i
substituir-les per cél-lules mare del moll de I'os d’un donants sa. Quan aquestes es
comencin a dividir, les cél-lules sanguinies a les quals donaran lloc seran ja normals i la

malaltia s’haura curat.

La tecnica té uns riscos bastant seriosos, per aixo se sol usar sobretot en casos en que
la vida del malalt perilla. Un dels problemes és que cal irradiar el pacient per destruir-li
les cel-lules mare, un procés no exempt d’efectes secundaris. A més, a partir del
moment que s’eliminen les cel-lules mare, la persona queda sense defenses i
susceptible de tot tipus d’infeccions, almenys fins que es faci el trasplantament i les
cél-lules mare importades comencin a funcionar. La técnica és efectiva, perd poques

vegades porta a una curacié total: les cel-lules malignes acaben tornant a apareixer.

Com en tots els trasplantaments, el problema principal és el rebuig. Per evitar-lo, a
vegades es fan autotrasplantaments: es treuen cél-lules mare del malalt, s’intenta
aillar les que semblen sanes i es tornen al seu lloc després d’haver eliminat la resta
amb la radiacié . El problema en aquest cas és que les possibilitats que la malaltia

rebroti son encara més altes.

12
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El trasplantament del moll de I'os és un exemple molt especific de I"is de cel-lules
mare en medicina. Estem parlant d’unes cel-lules mare adultes, que recordem que no
poden donar qualsevol tipus de cél-lula, siné unes de concretes. A més, el moll de I'os
és IUnic teixit adult on les cél-lules mare sén abundants i facils de localitzar. Es, doncs,
un cas Unic que no es pot estendre a cap altra malaltia. Si volem aprofitar el veritable
potencial de les cel-lules mare i usar-les per curar malalties de diferents organs hem

d’anar més lluny.

El principal avantatge médic de les cel-lules mare és sens dubte la possibilitat de
generar teixits nous. Es I'anomenada medicina regenerativa. Aquesta mena de
regeneracié de teixits danyats es podria aplicar a moltes més malalties de les que ens
pensem. Per exemple, la destruccié de neurones que ens porta a la deméncia de
I’Alzheimer o al mal de Parkinson es podria curar “injectant” cél-lules noves al cervell.
La diabetis se superaria creant noves cel-lules del pancrees. La pell cremada es podria
reconstruir. Es facil imaginar mil usos per a unes cél-lules que practicament sén

capaces de fer-ho tot.

La regeneracio no és una fita impossible. No estem parlant de res que no es vegi ja en
la naturalesa. L'exemple més extrem seria el d’un llangardaix, que si se li talla la cua
I’'animal la pot substituir per una de nova en poc temps. Perd als éssers humans ens
manca aquesta habilitat. Un cop un dels nostres organs es destrueix o es danya, en la

majoria dels casos ja no tornara a créixer i a recuperar |'estat anterior.

Aquest és I'enorme potencial medic de les cél-lules mare. Si n’aconseguim suficients i
trobem la manera d’obligar-les a convertir-se en el tipus de cél-lula que ens convé, en
principi podriem tractar practicament qualsevol malaltia. Per desgracia, abans que tot
aixd es converteixi en realitat, hem de solucionar alguns problemes molt importants,

com per exemple el rebuig.

| és gracies a aquests tres grans pilars que sustenten la biomedicina, que els

descobriments continuen any rere any i cada vegada sén més abundants.

Només un petit exemple de les noticies aparegudes en els Ultims mesos a la revista
El-lipse, publicada mensualment pel PRBB, ens pot donar una idea dels canvis produits

en aquests ambits:
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Febrer 2014 Un grup d’investigadors del CRG dirigits per Thomas Graf han
descobert un mecanisme per reprogramar cel-lules adultes a
cél-lules mare pluripotents induides (iPS) de manera molt més rapida
i eficient que l'actual, en dos dies en comptes d’un parell de

setmanes.

Marg 2014 Un grup del CRG intenta trobar les causes genetiques de malalties
del sistema nervids central, com el trastorn obsessivocompulsiu, el
retard mental, la fibromialgia o el Parkinson, a partir d’analisis
d’ADN. Segons el seu responsable, Xavier Estivill, el futur és
seqlienciar tothom en néixer.

Abril 2014 L'Hospital del Mar ha incorporat un test que permet detectar una
mutacio genética que provoca resisténcia als tractaments de cancer
de colon. Aquest test sera comercialitzat properament.

Abril 2014 Un grup d’investigadors del CRG troben relacid entre I’activitat d’'uns
determinats gens implicats en la leucémia limfatica cronica.

Maig 2014 Investigadors del grup de biologia cel-lular, han identificat un
mecanisme fisiologic implicat en el procés d’envelliment irreversible
de les cel-lules mare musculars.

Maig 2014 Un grup de treball de la Universitat Pompeu Fabra (UPF) esta a punt
de patentar un compost per bloquejar el virus de la hepatitis Ci de la
immunodeficiencia humana.

Juny 2014 Cientifics del CRG descobreixen la seqliéncia de reaccions que es
produeixen en el procés de transformacié d’una cel-lula adulta en
una cel-lula mare pluripotent induida.

Juny 2014 El laboratori de paleogenomica de I'Institut de Biologia Evolutiva
(CSIC-UPF), utilitza la seqliencia d’ADN antic per estudiar I’evolucié
humana.

Juliol 2014 Investigadors del Consorci Internacional d’Ictus i Genetica, entre els
quals investigadors de I'Institut Hospital del Mar d’Investigacions
Meédiques (IMIM), identifiguen un nou gen associat a l'ictus

hemorragic.
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En aquest recull de noticies es pot comprovar que aquests Ultims descobriments fets
per cientifics catalans es recolzen en els tres pilars esmentats anteriorment, fent

evident que el coneixement d’aquests és basic per treballar en la recerca.

Estem d’acord en que tots els descobriments fets fins ara en aquests ambits han
permés millorar la qualitat de vida de I'ésser huma. Podem utilitzar els valors de
I’esperanga de vida per corroborar aquesta afirmacié, com podem veure a les figures

4, 5i 6 (mitjana entre I'esperanca de vida dels homes i de les dones).

Esperanca de vida global a Catalunya (en anys)

84

Figura 4. Font: Institut d’Estadistica de Catalunya.

Esperanca de vida global a Espanya (en anys)
83

Figura 5. Font: Institut d’Estadistica de Catalunya.
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Esperanga de vida global a la Unié Europea (en
anys)

81
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Figura 6. Font: Institut d’Estadistica de Catalunya.

Al llarg del temps s’ha produit un canvi també en les causes més freqlients de mort.
Fins el segle XX, la majoria de persones morien per malalties infeccioses com la

pneumonia, la tuberculosi i les diarrees, com ens mostra la figura 7.

Causes de mort I'any 1900
(per 100.000 habitants)

Pneumonia
Tuberculosi
Diarrea
Cardiopatia
Cerebrovascular
Malaltia hepatica
Trauma

Cancer

0 2 4 6 8 10 12 14 16

Figura 7. Font: The Organisation for Economic Co-operation and Development (OECD).
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Durant bona part del segle XX, la recerca es va centrar en les infeccions i en com
combatre-les. El descobriment de I'antibiotic va ser clau per disminuir les morts

provocades per les infeccions, com podem veure a la figura 8.

Causes de mort I'any 2010
(per 100.000 habitants)

Malalties cardiaques
Cancer
Cerebrovascular
COPD

Trauma

Pneumonia

Diabetis

Suicidi

0 5 10 15 20 25 30 35 40

Figura 8. Font: The Organisation for Economic Co-operation and Development (OECD).

Com hem pogut veure, les causes de mort més freqlients I’'any 2010 eren les malalties
cardiaques (infarts, insuficiencia cardiaca...), els cancers (de pulmd, de colon, de

prostata, de mama, de pancrees, d’estémac...) i els accidents cerebrovasculars (ictus).

Observant la taula de noticies anterior, podem comprovar que moltes de les recerques
actuals investiguen per trobar remei a aquestes causes de mort. Uns exemples ja
esmentats son la incorporacié d’un test que permet detectar una mutacié genica que
provoca resisténcia als tractaments del cancer de colon i el descobriment d’una relacié

entre I'activitat d’unes gens implicats en la leucémia limfatica cronica.

En conclusio, I'esperanca de vida ha augmentat. Ara bé, la pregunta que ens hem de
gliestionar és: és necessari allargar la vida de persones amb una mala qualitat de vida?
Realment és positiu, I'augment d’esperanca de vida experimentat en aquests ultims

anys?
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3.1 COM S’ORGANITZA UN CENTRE DE RECERCA?

Els centres de recerca sén organitzacions formals dedicades a la investigacié cientifica i

tecnologica de diferents activitats i poden estar formats per un o més grups.

Normalment cada centre de recerca s’especialitza en alguns dels ambits cientifics
actuals i cada grup que el forma estudia un tema diferent dins de I'ambit principal del
centre. Aquests grups poden dur a terme la recerca cientifica de manera autonoma i
independent o interaccionant amb al altres grups de diferents indrets, depenent de les
seves preferéncies. Les situacions més corrents es produeixen quan grups de recerca
de diferents zones que investiguen el mateix, acudeixen a conferencies cientifiques i

intercanvien informacions.

Els centres posseeixen una organitzacié formal de la qual podriem distingir diferents

esglaons de treball:

1. Si comencem per el més baix, trobem el personal que esta dins d’un grup de
recerca investigant amb contracte de practiques, el qual tot sovint esta
estudiant a alguna universitat, ja sigui catalana o estrangera.

2. Les persones que estan duent a terme el doctorat, es troben en el nivell
seglient, la qual cosa significa que sén persones que tenen estudis universitaris
i possiblement un master. Es centraran en aquesta investigacié durant uns
guatre o cinc anys aproximadament, el temps de preparacio de la tesi doctoral.

3. Si pugem un esglad més, trobem els investigadors que sovint s’inicien en el
mon laboral. Aquests sovint ja han presentat la tesi doctoral.

4. Finalment, el que té més poder de tots els integrants del grup i per tant sempre
és el que pren les decisions, és el cap o també anomenat director. Aquest
sovint té estudis relacionats amb el tema, perd normalment no és especialista.

El cap és qui decideix el tema a investigar i els integrants del grup.

Per altra banda, els centres de recerca també posseeixen un cert grau d’autonomia
administrativa i financera. Cada grup s’organitza una mica de la manera que vol, pero
sempre tenint en compte dels diners que disposen, que els poden haver aconseguit

per la via publica, organitzant activitats benefiques, per exemple; o través d’empreses
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privades que les financin, un fet no tan corrent. Per la banda administrativa, els grups

de recerca solen seguir les ordres del director, sovint aconsellat per algu altre.

Un dels primers passos que ha de fer el director d’un grup d’investigadors és
reflexionar sobre quin tema indagaran els seus treballadors sempre relacionat amb la
tematica del centre. Ho pot elegir i després contractar els investigadors adequats i
especialitzats en el tema o pot escollir el tema adaptant-se als coneixements d’un grup

que treballa per ell i, per tant, ja existent.

També cal destacar que els contractes que tenen els integrants del grup, inclos el
director, sén d’una durada maxima de 5 anys. Per tant, tots tenen la necessitat de
publicar articles en un temps relativament curt per tal d’obtenir prestigi i alhora poder

obtenir finangament.

En conclusid, el maxim objectiu dels centre de recerca és publicar els seus nous
descobriments a les revistes de recerca cientifica més conegudes internacionalment:
Nature, Cell i Science. Es una oportunitat molt complicada d’aconseguir. Segons un dels
investigadors del PRBB, només un tres per cent de les noticies que arriben a aquestes

revistes s’arriben a publicar.
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3.2 LA RECERCA BIOMEDICA A CATALUNYA

Aquest treball de recerca pretén explicar la recerca biomédica en general perd es

centra, més especificament, en la recerca biomedica a Catalunya.

Realitzar un treball que expliqués detalladament la recerca biomeédica a nivell Espanyol
o Europeu resultaria gairebé impossible en tan poc temps. Es més, la informacié de la
qual hem disposat sobre la recerca biomeédica a Catalunya ens sembla suficient per
completar aquest treball. Catalunya, tal com hem justificat anteriorment, té un gran
prestigi dintre el mén de la recerca. El fet de que hi hagi més de vint centres que fan

recerca biomedica a Catalunya, més endavant explicats, corroboren aquesta afirmacio.

Dins dels diferents ambits cientifics, tenint en compte el nombre de documents
publicats per arees de coneixement, la biomedicina ocupa a Catalunya un dels primers

llocs, especialment la recerca clinica.

Tal i com hem pogut llegir en diversos documents, hi ha institucions d’alt nivell cientific
a Catalunya distribuits en instituts, centres de recerca i relacionats amb hospitals. Per
exemple, I'Institut de Recerca de Barcelona, I'Institut d’Investigacions Biomediques
August Pi i Sunyer i I'Institut d’Investigacid Biomédica de Bellvitge tenen una potent
competitivitat internacional. Altres exemples podrien ser el centre de Medicina
Regenerativa de Barcelona, el Centre de Recerca en Epidemiologia Ambiental, el
centre de Recerca en Salut Internacional de Barcelona i el Centre de Regulacio

Gendmica, aixi com també I'Hospital Universitari de Girona Doctor Josep Trueta.

Tot i aix0, la recerca biomedica a Catalunya encara ha de millorar, ja que es detecten
desajustos i manca de coordinacid. Aixo és degut al fet que la politica cientifica en
ciéncies de la salut esta ubicada en tres departaments diferents de la Generalitat de
Catalunya: Vicepresidéncia, Departament de Salut i Departament d’Innovacio,
d’Universitats i d’Empresa. Darrerament, la creacié per part de la Generalitat de
Catalunya, de I’entitat que engloba totes les institucions de recerca catalanes (CERCA) i
de I'Associacié Catalana d’Entitats de Recerca (ACER) sembla que aconseguiran
eliminar aquest obstacle. Aquesta manca de coordinacid no ha permes fer publiques
les grans i mitjanes infraestructures de recerca que es troben en els diferents centres o

instituts de Catalunya.
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Una de les manques que hi ha hagut en la politica cientifica en biomedicina és la
realitzacio de I'avaluacié externa previa al finangament i una avaluacié de seguiment.
CERCA ha pres la decisié de realitzar-ne una de tots aquests instituts o centres amb

I'objectiu de que siguin més eficients i productius.

Un altres dels aspectes que no s’han desenvolupat d’'una manera apropiada a
Catalunya és I'establiment d’una politica d’innovacié adequada. Innovar és complex i
requereix el suport de les institucions publiques perque és molt dificil que cada
institucid tingui la capacitat decisoria i economica de poder portar a terme la seva
innovacid de manera individual. Seria convenient que, des del Departament de la
Generalitat corresponent, es pogués fixar una politica centralitzada coherent de la
innovacid. Aquesta seria la férmula més senzilla i realista d’'impulsar la innovacié

biomeédica al nostre pais.

21



Treball de Recerca. Octubre 2014 Marta Costa i Mar Segundo

3.2.1 ON ES DUEN A TERME LES RECERQUES, A CATALUNYA?

Tal com hem dit anteriorment, els centres de recerca poden estar inscrits a una
institucid universitaria, hospitalaria o a una entitat empresarial, és a dir, es pot donar
el cas que una universitat també dediqui part de la seva activitat a investigar, com la
Universitat Autonoma de Barcelona (UAB), o que una entitat empresarial formi un

centre de recerca i també dugui a terme investigacions cientifiques i/o tecnologiques.

La Institucio CERCA, esmentada a I'apartat anterior, vol ajudar, facilitar, contribuir i

donar suport als centres de recerca que engloba.

L'abril del 2014 el CERCA el formaven un total de 46 universitats, hospitals i centres de
recerca de tot tipus agrupats en diferents ambits segons el tema d’investigacié, com

per exemple les ciéncies a la vida, la salut, enginyeria i arquitectura.

Els centres de recerca de I'ambit biomédic inclosos sén els seglients, agrupats segons

la seva situacio geografica per provincies.
BARCELONA

e ICCC - Institut Catala de Ciéncies Cardiovasculars. El seu objectiu és el
desenvolupament de la investigacid en I'ambit cardiovascular i de les malalties del
cor. Treballa en les arees seglients:

- Genetica de les malalties cardiovasculars.

- Impacte de la neovascularitzacid en els processos patologics.

- Regulacié de I'expressio de gens involucrats en les lesions vasculars.

- Remodelatge i terapia cel-lular: estudia, per exemple, la citoterapia
individualitzada dirigida a tumors.

- Patologia molecular de la trombosi arterial.

- Patologia molecular de la malaltia arteriosclerotica.

- Ritme i contraccié cardiaques.

Una de les darreres publicacions fetes per aquest institut és el descobriment de que els

ventricles drets i esquerre retarden la remodelacié després d’un infart de miocardi.

22



Treball de Recerca. Octubre 2014 Marta Costa i Mar Segundo

e IMIM - Institut Hospital del Mar d’Investigacions Meédiques es dedica a la recerca

cientifica en el camp de la biomedicina i de les ciencies de la salut. Estudia:

Cancer: engloba ambits com I'estudi sobre cel-lules mare o la dinamica de la
cromatina en cel-lules tumorals.

Epidemiologia i la salut publica: inclou recerques' relacionades amb
I’epidemiologia clinica i molecular del cancer o I'epidemiologia de les drogues
d’abus.

Informatica biomedica: inclou grups de recerca com el de genomica evolutiva,
gue analitza dades a gran escala per comprendre l'evolucié de gens i
genomes.

Neurociencies: inclouen estudis relacionats amb addiccions, angoixa,
esquizofrenia o bioanalisi.

Processos inflamatoris i cardiovasculars: es centra en coneixer les causes
genetiques d’una malaltia aixi com en fer recerques biomediques en malalties

del cor.

De I'l de gener al 17 de juliol del 2014 aquest institut ha publicat un total de 673

publicacions cientifiques entre les quals hi trobem: I'aproximacio al coneixement de les

bases genetiques de I'ictus o I'estudi basat en la prévia exposiciod i I’'exposicié postnatal

al fum del tabac i els resultats respiratoris durant el primer any.

IDIBAPS — Institut d'Investigacions Biomeédiques August Pi i Sunyer té 'objectiu
d’integrar la recerca clinica de qualitat contrastada amb la recerca basica d’alt
nivell per millorar la salut de les persones. L'institut organitza la recerca en 5 arees

tematiques:

- i0 biologica i i : , p
Agressid biologica i mecanismes de resposta: es centra, entre d’altres, en

malalties infeccioses i en malalties autoimmunes sistemiques.

- Biopatologia i bioenginyeria respiratoria, cardiovascular i renal: fa recerca

sobre aritmies i imatges cardiaques.

- Fetge, sistema digestiu i metabolisme: estudia arees com la diabetis,

I’oncologia hepatica i els transplantaments de fetges.
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Neurociencies cliniques i experimentals: tracta isquemies cerebrals i malalties
neurodegeneratives.

Oncologia i hematologia.

IDIBELL - Institut d'Investigacié Biomeédica de Bellvitge va ser fundat el 2004 i és

una fusié de diferents entitats: I'Hospital Universitari de Bellvitge, I'Institut Catala

d’Oncologia, la Universitat de Barcelona i I'Institut de Diagnostic per la Imatge.

Treballa en sis arees principals:

Cancer i la genética molecular humana.
Neurociencies.

Patologia infecciosa i transplantaments.

Factors de creixement, hormones i diabetis.
Malalties inflamatories, croniques i degeneratives.

L’epigenética i biologia del cancer.

IGTP — Institut d'Investigacié en Ciéncies de la Salut Germans Trias i Pujol vol

assegurar un millor estat de salut psicofisica i qualitat de vida a la poblacié

transferint coneixement, tecnologia i innovacid en els programes d’mvesti cidala

practica clinica i terapeutica. Treballa en:

Immuno-inflamacié: en aquesta linia s’inclouen Jectes que tenen la
inflamacié com a mecanisme patogeénic i molecular central o final.

Cancer: engloba projectes sobre el cancer digestiu, la pneumologia,
I’oncologia hematologica, I'oncologia medica i I’'oncologia radioterapica.
Tecnologies aplicades a la biomedicina: biotecnologia, bioenginyeria i
bioinformatica. Es centren amb cardiologia i en I'aparell digestiu.
Epidemiologia: gracies a I'aplicabilitat d’aquesta activitat a la clinica en el
tractament aquesta linia ha esdevingut una investigacié independent.
Innovacio clinica i serveis sanitaris: treballen per innovar protocols de maneig

i tractament de pacients.
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L'any 2012 l'Institut d'Investigacié en Ciencies de la Salut Germans Trias i Pujol va
participar en la creacié d’un nou test genetic per analitzar 285 gens relacionats amb

moltes malalties neurologiques.

e |IBEC - Institut de Bioenginyeria de Catalunya és un centre de recerca dedicat a la
bioenginyeria i la nanomedicina, amb seu a Barcelona. Compwjalment amb 15
grups de recerca, 250 investigadors i personal de 20 paisos difef€nts. Els grups de

I'IBEC i les seves activitats estan organitzades en sis programes de recerca:

- Biotecnologia cel-lular: estudia biotecnologia microbiana, tecnologia de la

reprogramacio de cél-lules i diferenciacio directa de cel-lules mare...

- Biomecanica i biofisica cel-lular: estudia propietats mecaniques a nivell cel-lular
i molecular i biofisica cel-lular.

- Nanobiotecnologia: investiga, entre d’altres, nanoestructuracio, biosensors i
tecniques de fluorescencia de molecules individuals.

- Biomaterials, implants i enginyeria de teixits: estudia la formacié de teixits, el
desenvolupament de materials i estructures de substitucié biocompatibles i
tecnologies de reparacio o substitucidé de teixits i organs.

- Senyals i instrumentacié medica i robotica: investiga el processat de senyals
biomedics, sistemes de monitoritzacid i el control en I'ambit assistencial i
preventiu.

- Robotica i imatges biomediques: estudia sistemes de suport d’ajuda quirdrgica i

de cirurgia invasiva i I'obtencid i el processament d’imatges biomeédiques.

Unes de les ultimes publicacions d’aquest centre fan referéncia a la poca pérdua de
memoria dels malalts d’Alzheimer en etapes inicials de la malaltia i a la doble activitat

de I’heparina com a reguladora de la malaria.
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IMPPC - Institut de Medicina Predictiva i Personalitzada del Cancer és un centre
d’investigacié biomedica que es dedica a descobrir els mecanismes que es
produeixen en el cancer. Forma part de I'Institut d’Investigacié en Ciencies de la

Salut Germans Trias i Pujol i esta vinculat amb la UAB. Aquest institut té un apartat

de recursos i un de diagnostic genetic. e 1tA N
" Recursos:
- Banc d’ADN.

- Unitat de gendmica i bioinformatica.
= Diagnostic genetic:
- De cancer hereditari: té com a finalitat la deteccid i interpretacido de
mutacions en gens que causen una predisposicid a desenvolupar cancer.
- De malalties del metabolisme del ferro: en aquesta unitat es detecta la
preséncia o abséncia de mutacions patogeniques en gens implicats en el
metabolisme del ferro que causen malalties minoritaries d'aquest

metabolisme.

IRB Barcelona - Institut de Recerca Biomeédica és un institut public d'investigacid
creat per la Generalitat de Catalunya, la Universitat de Barcelona i el Parc Cientific
de Barcelona I'octubre de 2005. Com a centre internacional d'altissim nivell en
investigacid biomeédica basica i aplicada, compleix els principis de qualitat i
d'independéncia cientifica que imperen en els centres d'investigacié més avancats

del mdn. Els seus programes de recerca sén: —d

- Biologia cel-lular i del desenvolupament: engloba, entre d’altres; I"exp_ressié'
geneética, la biologia molecular del desenvolupament i la biologia cel-lular :

- Biologia estructural i computacional: inclou I'analisi estructural d'interaccions
macromoleculars, raigs X, biofisica molecular i biologia estructural, aixi com
molts altres.

- Medicina molecular: comprén I'estudi d’objectius diagnostics o terapéutics, la
genomica i protedmica funcionals de les patologies...

- Quimica i farmacologia molecular: inclou, per exemple, el disseny i la sintesi
de petites molécules i macromolécules.
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- Oncologia: fa recerca sobre aspectes de I'inici i la progressié tumoral, sobre la

relacié entre cél-lules mare i cancer i sobre els mecanismes que provoquen

metastasi en un teixit especific.

Una de les ultimes publicacions que ha fet aquest centre és el descobriment de que les

neurones tenen un metabolisme glucogen actiu que contribueix a la tolerancia a la

hipoxia, un estat en el qual el cos o una part queda mancat del subministrament

adequat d’oxigen.

IJC — Institut de Recerca Contra la Leucémia Josep Carreras porta 25 anys
treballant per millorar la qualitat de vida dels pacients pero, per sobre de tot, per
aconseguir una cura definitiva per a la leucémia. Es el primer centre europeu i un

dels unics de tot el mon exclusivament dedicat en la investigacio de la leucemia. ., -

IR-Sant Pau — Institut de Recerca de I'Hospital de la Santa Creu i Sant Pau promou
la recerca basica, clinica, epidemiologica i de serveis sanitaris en el camp de la salut

i la biomedicina per millorar la salut de la poblacié. Investiga:

Malalties cardiovasculars: investiga les bases metaboliques i genethuq§‘dq Igs

HOSPIT

. A CREL
malalties. SANTA

Malalties genetiques, metaboliques i inflamatories: ormen part patologies

relacionades amb la nutricid, malalties hereditaries, infeccioses i rares.
Malalties hematologiques i oncologiques: es centra en la recerca dels cancers.
Malalties neuroldgiques i mentals: tracta patologies com [|’Alzheimer, el
Parkinson i I'autisme.

Uronefrologia i cirurgia experimental: aporta nous punts de vista, técniques i

procediments a I’hora de combatre les malalties.
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e IrsiCaixa — Institut de Recerca de la Sida té com a objectiu millorar els
coneixements, la prevencié i els tractaments de la SIDA. Investiga en epidemiologia

molecular, en la variabilitat genetica del VIH, en la immunitat cel-lular...

e VHIO - Vall d'Hebron Institut d'Oncologia treballa per avangar en el camp de les

terapies contra el cancer de mama, de pulmd, de cap, de coll...

Una de les publicacions més recents és la que parla del control de la sindrome
carcinoide amb everolimus, un farmac que s'utilitza per evitar el rebuig en els

trasplantaments.

e VHIR - Vall d'Hebron Institut de Recerca vol trobar solucions als problemes de
salut dels ciutadans i contribuir al desenvolupament cientific. Les seves arees de

recerca son:

- Oncologia: inclou grups d’investigacié com el de tumors gastrointestinals,
proteomica, recerca biomédica i oncologia translacional...

- Malalties cardiovasculars: engloba el grup de patologia cardiocirculatoria i el
de terapia reparadora del cor.

- Malalties digestives i hepatiques: investiga sobre trasplantaments digestius,
malalties hepatiques i fisiologia i fisiopatologia digestiva.

- Malalties respiratories i sistemiques: fa recerca de malalties sistemiques,
pneumologia, immunologia, otorinolaringologia i de la fatiga cronica.

- Endocrinologia i nefrologia: treballa sobre la diabetis i el metabolisme, sobre
I’endocrinologia pediatrica i sobre la nefrologia.

- Neurociéncies: fan recerca sobre molts temes diferents entre els quals s’hi
troba la neurologia infantil, I’Alzheimer...

- Malalties infeccioses: com el nom de I'area diu, investiga basicament malalties
infeccioses, aixi com també en microbiologia i investigacio clinica.

- Malalties ginecologiques, pediatriques i cirurgia experimental: inclou la unitat
de recerca de la columna vertebral, la de bioenginyeria ortopedica i cirurgies

pediatriques...
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CMRI[B] - Centre de Medicina Regenerativa de Barcelona investiga amb cél-lules
mare embrionaries humanes i cél-lules pluripotents induides. Les seves linies de

treball son:

- Pluripoténcia de la cel-lula mare: volen entendre les bases moleculars de la
pluripotéencia de les cel-lules mare embrionaries.

— Diferenciacid de céel-lules mare embrionaries: busca métodes per a convertir la
diferenciacié de cel-lules mare embrionaries en cel-lules especialitzades.

- Regeneracid: treballen per obtenir un coneixement per a millorar la
regeneracié d’organs en humans.

- Desenvolupament del cor dels vertebrats: volen entendre els mecanismes
moleculars i cel-lulars que regulen diversos aspectes del desenvolupament del

cor en els vertebrats.

Una de les ultimes publicacions realitzades per aquest centres parla sobre la conversid

directa dels fibroblasts humans en cel-lules d'epiteli pigmentari de la retina.

CREAL — Centre de Recerca en Epidemiologia Ambiental promou i desenvolupa
recerca epidemiologica sobre els factors ambientals que afecten a la salut pe
prevenir i controlar els seus perjudicials efectes. La recerca d’aquest centre es
divideix en sis programes de recerca: CREAU‘
— Respiratori: estudien els determinants ambientals i laborals de les malalties
respiratories.
- Cancer: investiguen per identificar les causes ambientals i ocupacionals del
cancer.
— Salut infantil: avaluen el creixement intrauteri i post natal dels nens.
- Contaminacié atmosférica: estudien la contribucié de la contaminacié en les
patologies del sistema cardiorespiratori i el cervell.
- Contaminacié de l'aigua: estudia la relacid entre els subproductes de la
desinfeccio i diversos resultats adversos per la salut.

- Radiacions: estudien els possibles riscos.
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e CRESIB — Centre de Recerca en Salut Internacional de Barcelona vol donar
resposta als reptes de la salut en general. Va ser fundat per I'Hospital Clinic de
Barcelona, la Universitat de Barcelona i I'Institut d’Investigacions Biomédiques

August Pi i Sunyer i actualment té una alianca amb el CREAL.

® CRG - Centre de Regulacié Genomica s’integra al Parc de Recerca Biomedica de
Barcelona (PRBB). El seu objectiu és promoure Ila investigaciétbésica en

biomedicina, més concretament en els ambits de:

5Gntre
- Bioinformatica i genomica. ® Regulacig

Genomic,

- Biologia cel-lular i del desenvolupament.

- Regulacié génica, cél-lules mare i cancer.

GIRONA

e IDIBGI — Institut d'Investigacié Biomédica de Girona Dr. Josep Trueta investiga en
biomedicina per a millorar a prevencid, el diagnostic i el tractament de les
malalties. Les arees d’investigacid en les que treballa sén:
< Cardiovascular: engloba el grup de genética cardiovascular i el grup

d’epidemiologia.

- Metabolisme i inflamacié: inclou la unitat de diabetis, endocrinologia i nutricid,
el grup d’estudis de microbiologia i infeccions en el pacient critic, el grup
d’ontogenia i sindrome metabolic i el grup de nefrologia.

- Neurociéncies: inclou, entre d’altres, els grups de recerca sobre envelliment,
discapacitat i salut i el de malalties neurodegeneratives.

- Oncohematologia: engloba el grup d’oncologia molecular i el grup

d’epidemiologia descriptiva, genética i prevencio el cancer, entre d’altres.

Algunes de les darreres publicacions realitzades per aquest institut sén: un estudi
d’una durada de tres anys sobre les discrepancies pel que fa a la qualitat de vida dels
pacients amb la malaltia de I’Alzheimer i un altre sobre les diferéncies relacionades

amb el sexe en el pronostic posterior a un infart de miocardi.
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LLEIDA

o IRB Lleida - Institut de Recerca Biomeédica de Lleida treballa en els seglients

ambits de recerca:

— Medicina clinica: s’hi inclouen els grups que desenvolupen recerca en 'area
clinica i assaigs clinics.
- Models cel-lulars i moleculars de patologies humanes: integra el grup de

recerca cicle cel-lular eucariota, entre d’altres.

- Estrés en sistemes biologics: estudien els efectes de l'estrés en sistemes
biologics. Ens referim a estrés a aquelles condicions que posen en perill la
viabilitat cel-lular o que impedeixen a la cél-lula d'expressar el seu potencial
d'una forma optima.

- Medicina i terapéutica experimental: té 'objectiu d’estudiar la fisiologia,
patologia i terapeutica de malalties humanes a partir de mostres obtingudes
en pacients.

- Neurociéncia: s’endinsen en el coneixement del sistema nerviés per avangar

en la lluita contra les malalties neurodegeneratives.

TARRAGONA

e ISPV - Institut d’Investigacié Sanitaria Pere Virgili fa recerca biomédica per
millorar la salut de les persones. Investiga en:
Oncologia i hematologia: en formen part grups com el de recerca en patologia

“\JST\TU%c;r;ngbgica i bioinformatica i el de fisica medica i proteccié radiologica.

DrINVES TS

SANITAR . . . . .
52— 'Neurociéncies i salut mental: inclou unitats com la de recerca en discapacitat

intel-lectual i trastorns del desenvolupament.

— Nutricié i metabolisme: inclou el grup de recerca en cirurgia cardiovascular.

- Salut i medi ambient: aquest ambit acull a diversos grups que treballen en
I'impacte de diversos components del medi ambient (toxics,

microorganismes) sobre la salut de les persones.

El 29 de maig de 2014 I'lISPV va publicar el primer estudi de cancer de cap i coll aplicat

amb pacients de I'Hospital Universitari de Tarragona Joan XXIII per grups de recerca.
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4. PRODUCTE DIVULGATIU AMB
AMBITS DE RECERCA

Actualment, la majoria de les recerques en I'ambit de biomedicina es sostenen en els
tres pilars esmentats a I'apartat 3: I'enginyeria genética, la clonacié i les cél-lules mare.
Aquesta afirmacié ’hem pogut comprovar a partir de la recerca de noticies i pagines
web que hem analitzat al llarg de la realitzacié del treball, confirmant aixi que moltes
de les noticies aparegudes a la premsa estan relacionades amb aquestes linies de

treball.

Hem decidit basar la part practica del nostre treball en explicar-los de manera senzilla i
entenedora. Per aconseguir-ho, hem pensat que el metode visual més adient és

resumir els camps en tres posters.

Si es llegeix un article relacionat amb la biomedicina d’un diari, probablement no
s’entendra el seu contingut excepte si es tenen estudis relacionats amb el tema. Sovint

s’utilitzen tecnicismes que tan sols un expert pot entendre.

L'objectiu principal d’aquesta part practica és aconseguir que qualsevol persona, ja
sigui entesa en el tema o no, quan llegeixi una noticia relacionada amb la biomedicina,

sigui capacg d’entendre-la ajudant-se dels posters.

A més a més, el possible lector hauria de poder associar la noticia amb un o més dels
tres ambits de recerca i el resum |'hauria d’ajudar a poder interpretar les bases

cientifiques de la noticia.

Els posters sén molt esquematics i contenen la informacio basica i essencial per tal de

poder-los entendre sense haver de menester fonts externes.

Tenen una estructura senzilla i pautada: a la part superior hi ha un breu paragraf que
introdueix I'ambit al lector. A continuacié, en forma d’esquema, s’hi desenvolupa el

procés biomedic i, finalment, s’esmenta la utilitat en I’ésser huma.

El conjunt dels tres posters formen part d’un fulleté informatiu facil d’utilitzar que.

pensem que hauria d’estar a I'abast de tothom, en llocs com biblioteques, centres
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educatius, etc. Aquest document informatiu en el seu format definitiu no s’inclou en el
treball final a causa de la dificultat per fer-ho, donada la mida, el format, etc, pero en

els annexos s’hi inclou tota la informacid que contenen.
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5. CONCLUSIONS

Un dels proposits del treball que ens vam plantejar era ampliar els nostres

coneixements sobre la recerca biomedica actual tenint en compte que eren minims.

Primer de tot, cal destacar que ens ha sigut més dificil del que ens pensavem trobar
informacié de tots els aspectes dels quals voliem parlar. Moltes vegades era confusa i
contradictoria. Per tant, ha estat un treball molt complex, i és per aixd que fins passats
uns mesos no vam tenir clar quin era el tema principal del nostre treball. Tota la
recerca que vam fer sobre I'ambit biomedic, per tal de situar-nos, ens va servir per
familiaritzar-nos de manera inconscient amb el que acabaria sent el tema principal del

nostre projecte: les recerques biomediques.

Ens va ajudar molt tenir la oportunitat d’anar al Parc de Recerca Biomedica de
Barcelona i parlar amb alguns dels seus investigadors per poder explicar com funciona i
com s’organitza un centre de recerca a Catalunya, aixi com I'obtencid de la beca Botet i
Sisé que ens ha permés comptar amb la tutoritzacidé de la Carme Carrién, professora de

medicina de la Universitat de Girona.

Un cop acabat el treball creiem que hem estat capaces de fer una bona recopilacié dels
diferents aspectes de la recerca biomedica que ens ha permés assolir un dels nostre
objectius. A la vegada hem anat descobrint que els temes principals de la recerca, tot i
gue ens semblaven molt independents I'un de laltre, els podem relacionar
directament i englobar-los en tres ambits: I'enginyeria genética, la clonacio i les

cel-lules mare.

Paral-lelament, mentre el treball anava avancant, ens preguntavem com podia ser que
una ciencia tan essencial fos tan desconeguda fins i tot per estudiants de batxillerat de
modalitat cientifica com nosaltres. A partir d’aqui vam decidir que haviem de buscar
una manera practica i senzilla de complir un altre dels nostre objectius: facilitar a la

gent la comprensié de les noticies.

El producte divulgatiu format pels tres posters té com a finalitat donar informacié
sobre conceptes basics d’enginyeria genética, clonacid i cel-lules mare que permetin a

gualsevol lector interpretar correctament una noticia de recerca cientifica.
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Aquest aspecte no I’"hem pogut corroborar ja que no hem tingut temps de posar-ho en
practica. Es per aixd que estaria bé que algl continués aquest treball analitzant els
beneficis de tenir el fulleté informatiu com a suport en la comprensié de noticies

relacionades amb la biomedicina.

Sense tenir I'objectiu previ, el treball ens ha servit per donar-nos-en compte de que no
tot el que ens expliquen els mitjans de comunicacid i fins i tot els llibres és del tot

correcte, hem detectat errors puntuals.

Fent una mirada enrere, llegint-nos el treball, arribem a la conclusié que ha sigut una
feina productiva amb resultats molt positius, ja que el tema que finalment vam escollir
ha donat el fruit que voliem. Com hem dit anteriorment, vam tardar molt a centrar-nos
en un ambit concret, perd0 aquesta etapa de recerca d’informacid diversa la

considerem molt profitosa i sentim que no hem treballat en va.

Fer aquest treball amb parelles ens ha sigut molt util ja que ens hem ajudat I'una a

I'altra compartint opinions i traient el millor de cadascuna.

Per ultim, trobem necessari destacar la implicacié de nostra tutora, Mani Cunill. Els
seus coneixements i ganes ens han sigut de molta ajuda. Gracies a la seva amplia
disposicidé cap a nosaltres, el treball ha avangat a un bon ritme fins a obtenir un gran

resultat.
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Poster 1: Enginyeria genética.
Poster 2: Clonacio.

Poster 3. Cel-lules mare.
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g IR RRANs+ ENGINYERIA GENETICA 56‘0@%
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7 Actualment, es pot obtenir d’'una manera molt més rapida una combinacié de gens desitjada, ja que no cal esperar diverses generacions IS
' o)
&;I\, d’individus i, a més, es poden aconseguir combinacions de gens que soén impossibles d’obtenir per encreuaments. Aquest és un exemple 2
. M
d’enginyeria genética humana en el que s’explica la transferéncia del gen huma (que provoca que se sintetitzi insulina) a un bacteri, @
concretament I’Eschericha coli. "fk
Cel-lula humana Bacteri
S’insereix el gen en un altre
Es localitza el gen que es vol R segment d’ADN, en aquest cas
transferir i s’ailla, en aquest un tros de plasmidi. Aquest &
=l Gl B erlfre, e sera inserit a una nova cel-lula.
obtenir el gen desitjat L’ADN resultant és anomenat
s’utilitzen enzims coneguts ADN recombinat.
com a tisores moleculars
que tallen ’ADN pels llocs
precisos. Insulina
Es confirma que la cél-lula O 0 O
és capag d’utilitzar la nova
informacié i fabricar Q O
insulina. O O O

%"a\ S’introdueix I’ADN o
plasmidi recombinat

ﬁﬂ en la nova cél-lula.

~ Es cultiva el bacteri perque

es multipliqui i aixi obtenir Q 0

insulina. Finalment s’ailla.



LA CLONACIO &Y

7{@

C;g, -
{‘@ La clonacid consisteix en obtenir una copia idéntica d’un ésser viu. En biomedicina s’utilitza per designar processos tan diferents com la JJ):
‘_ff\' formacié d’una colonia de cél-lules idéntica a una cél-lula original o com I’obtencié d’embrions amb finalitats terapéutiques. Qg
¢
Céllula adulta (2n) (el ) . %
(Somatica) (Cel-lula sexual) CLONACIO TERAPEUTICA
Les cél-lules es cultiven al laboratori i sén
trasplantades al pacient malalt. Aquest métode ha
suposat un gran aveng en el camp de la recerca
[/ biomédica ja que permet curar moltes malalties.
Poder especialitzar les cel-lules no especialitzades
ﬁ permet substituir les cél-lules amb mal
funcionament del pacient, curant aixi la malaltia.
Extraccio del /
nucli
Extraccio del
. nucli . Trasplantament
Ovul sense
\L Pacient malalt
Transferéncia
nuclear
Zigot (2n) CLONACIO REPRODUCTIVA
L’embrio s’implanta a I'titer de la mare
\L i les cél-lules es continuen dividint i
X especialitzant. Finalment neix un nou
organisme amb I’ADN identic al del

DLW

i\

Cél-lules
embrionaries (2n)

r
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donant de la cellula adulta o
somatica. Un exemple de clonacié
reproductiva seria I'ovella Dolly. N




WO CEL-LULES MARE
)N

i

C‘?g, Les cél-lules mare son les cél-lules que tenen I’habilitat de diferenciar-se en altres tipus cel-lulars. Aquesta capacitat els permets substituir JJ-JQ
@

9

altres cél-lules mare mentre I'organisme encara és viu, actuant aixi com a un sistema reparador per al cos.

GO
“{

Les cél-lules mare les podem obtenir del blastocist (fase embrionaria en la qual les cél-lules sén indiferenciades) o de ceél-lules mare d’un

teixit. Per exemple, si extraiem una cél-lula mare de teixit muscular es poden activar determinats gens per tal que es diferencii i es

converteixi en una cél-lula muscular de cardiaca.

TRASPLANTAMENT DE CEL-LULES MARE EMBRIONARIES

Blastocist
(5 o 6 dies)

Les cél-lules son
cél-lules mare
totipotents, és a

Diferenciacio: les cél-lules totipotents
passen a ser, per exemple, cél-lules
musculars cardiaques.

dir, no estan
diferenciades.

TRASPLANTAMENT DE CEL-LULES MARE DE TEIXIT

e

Diferenciacio

LS
ctIf Cél-lula mare de Cultiu in vitro,
\ teixit muscular cél-lules mare de
~ teixit muscular

LD

Trasplantament al
pacient malalt

Per exemple, cél-lules
musculars cardiaques







