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“EL REPTE DE
LALZHEIMER:
MENYS CASOS

I MENYS

DEPENDENCIA”

Hi ha esperanca per a aquesta malaltia i els avengos
aconseguits son notables. No obstant aixo, és urgent
un acostament arriscat i diferent de cara al futur

El Dr. Jordi Cami Morell dirigeix
diversos projectes d’investigacio
de ’Alzheimer i, malgrat la com-
plexitat de la malaltia, es confessa
optimista. Per poder avancar, ad-
verteix, es necessita investigacio
més arriscada i suport tant del
sector public com del privat.

L’Alzheimer és una malaltia
silenciosa?

Si, perque es detecta quan apa-
reix la simptomatologia i és ales-
hores quan la malaltia comenga
tant per a la persona afectada
com per a la familia. Pero llavors
ja és irreversible. Estem desco-
brint que comenc¢a molts anys
abans i ho fa de forma silenciosa.
L’Alzheimer té un recorregut
llarg i en les primeres fases no
produeix cap dany cognitiu ni
fisic evident.

Aleshores, actualment, es de-
tecta massa tard?

Es detecta massa tard pel que fa
a modificar el curs de la malaltia.
Fa molts anys que lluitem per
veure com la podem frenar, curar
o alentir a partir del moment en
que es manifesten els simpto-
mes. Estem convencuts que els
medicaments dissenyats recent-
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ment, tot i que fracassen quan la
malaltia ja presenta simptomes,
seran molt ttils administrats
molt abans.

El nou estudi Alfa busca avan-
car-se de 15 a 20 anys...
Necessitem saber com comenca,
com evoluciona, per queé s’acti-
va en una persona i no en una
altra. Lestudi Alfa (Alzheimer

i familia), en col-laboracié amb
I’Obra Social ”1a Caixa”, busca
400 voluntaris per a la detec-
ci6 precoc de la malaltia. Es a
dir, aprofundir en la prevenci6
secundaria, quan un ja sap que
té moltes possibilitats de desen-
volupar la malaltia.

Aixo tindria enormes conse-
qiiéncies en el futur...

Només que poguéssim retardar
cine anys l’'aparicié de simpto-
matologia tindriem la meitat de
casos, 1 aix0 tindria unes conse-
qiiencies directes en els ambits
familiar i socioeconomic.

L’OMS preveu que 'any 2050
s’hauran quadruplicat els
casos.

Actualment, una persona amb
Alzheimer necessita un cuidador

“NOMES QUE POGUESSIN
RETAROAR CINC ANYS LAPARICI
DESPIONATOL00,
TINDRIENS LA MEITAT DE cASOS

a temps complet, ja que no hi ha
ni robots ni cases domotiques.
Hem de treballar per rebai-

xar aquesta dependéncia, com
passa amb altres discapacitats.
LAlzheimer no n'entén de crisis
economiques. Amb un coneixe-
ment cientific que condueixi a
menys malalts o a menys de-
pendéncia, podrem canviar una
situacié que es dirigeix cap a la
insostenibilitat.

Es necessita aleshores una
investigacio arriscada i menys
convencional?



Necessitem desafiar les hipotesis
actuals i investigar el perque de
la malaltia. Es probable que, com
passa amb el cancer, existeixin
diversos tipus de detonants. En
aquest sentit, qualsevol finan-
cament i investigaci6 és vital i
I’Obra Social ”1a Caixa” és un
dels nostres millors suports.

Continua sent ’Alzheimer un
estigma?

Es una malaltia que encara costa
de reconeixer, tot i que aquest

fet esta canviant en part gracies
ala conscienciaci6 duta a terme

per I'Obra Social ”1a Caixa” i la
Fundaci6 Pasqual Maragall.
Encara existeix una taxa elevada
de malalts sense diagnosticar.
LAlzheimer és una de les prime-
res malalties en anys de vida per
discapacitat, pero, en canvi, és
molt baixa en mortalitat.

Quins son els grans reptes del
futur?

El gran repte és aconseguir
menys casos i menys depen-
déncia. Es més probable que
aconseguim que I'Alzheimer

no progressi o que no aparegui,

Experten
neurociéencies

Catedratic de farmacologia
de la Universitat Pompeu Fa-
bra, director general del Parc
de RecercaBiomeédica de Bar-
celona (PRBB)ide la Fundacié
Pasqual Maragall, el Dr. Jordi
Cami(Terrassa, 1952) t¢ amés
unaimportant trajectoriaen
investigacié. La sevaactivitat
cientificas’hacentratenel
camp de les neurociéncies, la
bibliometria, 'avaluaciéila poli-
tica cientifica.

que no pas que puguem curar la
malaltia. Per a nosaltres és una
obligaci6 atendre els malalts,
donar-los facilitats i cobrir-ne les
necessitats.

Hi ha esperanca?

Molta, és clar que si. Estem pro-
gressant i el simple fet que avui
parlem de prevenci6 secundaria
és un gran pas que fa tres anys
ni existia. La comunitat cienti-
fica esta convencuda que podem
atacar el problema per aqui. Si
aconseguim modular la malaltia,
estarem davant d'un gir radical.
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