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Apenas 5% a 10%
dos doentes
oncológicos
são tratados
com sucesso
por estas terapias
inovadoras.
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A revolução genómica que
marcou o início do sécu-
lo XXI veio transformar

por completo os méto-
dos usados para investigar o can-
cro. A descodificação do genoma
humano, terminada em 2003, foi
acompanhada pelo desenvolvi-
mento de várias novas tecnologias
que tornaram possível conhecer,
com grande detalhe, o genoma de
cada tipo de cancro.

Graças a um grande esforço in-
ternacional, foram analisados os

cancros de milhares de pessoas, fi-
cando os dados acessíveis à co-
munidade científica global. Fo-
ram descobertas as alterações ge-
néticas causadoras de diversos

tipos de cancro e foram desenvol-
vidos novos medicamentos espe-
cificamente dirigidos para as mo-
léculas alteradas em cada cancro.

No entanto, são ainda poucos
(apenas 5% a 10%) os doentes on-
cológicos tratados com sucesso

por estas terapias inovadoras. Fe-
lizmente, há boas notícias que nos
fazem acreditar ser uma questão
de tempo e muito mais investiga-
ção até termos mais e melhores
tratamentos.

Por exemplo, dois medicamen-

tos recentemente aprovados são

capazes de tratar cerca de 75% dos
doentes com uma forma rara de
cancro associada a alteração do

gene NTRK. Outro tratamento ino-
vador aprovado há poucos anos - a
imunoterapia de células CAR-T-
resulta na remissão do cancro em
aproximadamente 80% das crian-

ças com um determinado tipo de
leucemia em fase avançada. O tra-
tamento com células CAR-T ba-
seia-se na modificação genética
das células do sistema imunitário
do próprio doente- os linfócitos T.

Apartir de uma amostra de san-

gue, os linfócitos T são isolados e

manipulados no laboratório.
Ao serem de novo injetados no
doente, os linfócitos modificados
reconhecem e matam especifica-
mente as células leucémicas.
Outra forma de tratamento muito
promissora, ainda em fase experi-
mental, são as vacinas de RNÂ.

Osegredo para obteruma boa va-
cina contra o cancro consiste em
encontrar a "assinatura molecu-
lar" das células tumorais que as

distingue das células normais.
Com base nessa assinatura, sinte-
tiza-se em laboratório uma molé-
cula de RNA com a respetiva infor-
mação genética. Ao ser injetado no
doente, o RNA vai "treinar" o siste-
ma imunitário para destruir espe-
cificamente as células do tumor.

A lição a tirar destes exemplos é

a importância de diversificar as
formas de provocar a morte das
células tumorais. Existem inúme-
ros tipos de cancro, e cada cancro
responde preferencialmente a
uma determinada forma de trata-
mento. Vai ser necessário mais in-

vestigação para conhecer todas as

diferenças moleculares entre célu-
las tumorais e células normais.
Mas isso, por si só, é insuficiente.
O que importa mesmo descobrir
são quais as alterações molecula-
res específicas do tumor passíveis
de ser usadas para provocar a sua
morte. Para tal é necessário "trans-

portar" o tumor vivo para o labo-
ratório de modo a poder fazer ex-
periências com as suas células.

Por fim, importa lembrar que os
cancros detetados em fases muito
iniciais têm a maior probabilidade
de cura. É, portanto, fundamental
continuar a investigar as origens
dos diversos tipos de cancros e a
desenvolver novas tecnologias
para detetar, de forma pouco inva-
siva, os primeiros sinais da pre-
sença de células tumorais no orga-
nismo.
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