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“El millor remei contra I’Alzheimer, per
ara, és algua disposat a cuidar el malalt”

LA CAPITAL
BIOMEDICA

Barcelona és una de les
capitals mundials de la
biomedicina, i en aquest
context ocupa un lloc des-
tacat Jordi Cami i Morell
(Terrassa, 1952). Fa 10
anys que esta al davant
del Parc de Recerca Bio-
medica de Barcelona
(PRBB)ienfa5que
dirigeix la Fundaci6 Pas-
qual Maragall, creada per
I’expresident de la Gene-
ralitat i la seva familia per
Huitar contra I’Alzhei-
mer. La neurociencia és
ara I’obsessio d’aquest
metge especialista en far-
macologia, investigador i
professor, que ha destacat
també pels seus treballs
sobre les anomenades
drogues d’abiis. En les
seves estones lliures, 'art
i la magia son les seves
passions.

Vic

Jordi Vilarroda

Quants catalans malalts
d’Alzheimer tenim en
aquests moments?

Ara es calcula que hi ha
entre 120.000 i 130.00 famili-
es afectades. Si no troben cap
remei —que no el tenim- que
freni ’evoluci6 d’aquesta
malaltia, cada 20 anys es
doblara el nombre d’afectats.
I ’any 2050 es triplicara.

Com esta la investigacio
cientifica de I’Alzheimer?
Voste parla de frenar la
malaltia, no de curar-la...

I sobretot, evitar que acabi
essent massa tard. L’Alzhe-
imer és una de les malalties
més prevalents del planeta
que encara no té un tracta-
ment efectiu. Quan es diag-
nostica, desgraciadament, el
cervell esta prou espatllat.
Amb la recerca cientifica
anem coneixent el perque de
les coses, i aix0 ens permet
dissenyar medicaments. Pero
quan s’han provat en gent
malalta, han estat poc efec-
tius. De moment, el remei
més important que tenim és
alg( disposat a cuidar-te.

Vol dir que hi ha un
Alzheimer latent, abans que
es manifesti?

Les pistes que tenim ens
han dut a la conviccié —que
ara crec compartida per la
comunitat cientifica— que
aquesta malaltia comenca
uns 10 anys abans de mani-
festar-se. Com altres malalti-

es, per cert... aixo no ha d’es-
verar ninga. Les alteracions
biologiques que observem en
algl que pateix la malaltia
—-’acumulacié de la proteina
amiloide, que va destruint
zones del cervell- s’inicia

10 0 20 anys abans. Des del
moment que es diagnostica,
passen 10 o 15 anys més de
progressiu deteriorament
en que, més enlla que afecti
la personalitat i la memoria,
el malalt acaba perdent la
propia identitat. Potser quan
s’arriba al diagnostic és una
fase final de la malaltia.

I abans d’aixo no dona cap
senyal evident, cap simpto-
ma?

Els anys anteriors, la per-
sona esta perfectament bé,
no té cap problema. També
hi ha gent amb alteracions
importants que, per sort
d’elles, moren abans que
tinguin temps d’arribar a ser
diagnosticats d’Alzheimer.
Per tant, ’estrategia a que
dediquem tots els nostres
recursos és la prevencio.

Com es pot detectar una
malaltia que no dona cap
simptoma en aquesta capsa
tancada del cervell?

Efectivament, el cervell no
el podem obrir i tancar per
prendre’n una mostra. Pero
avui podem saber coses del
cervell de dues o tres mane-
res, des de fora i de manera
no invasiva, per veure’n ’es-
tructura i la funcionalitat.
Les que estan evolucionant
més son les tecniques de la

neuroimatge: sobretot la
ressonancia magneticaila
tomografia per emissié de
positrons —PET, les sigles en
anglés—. Aquesta consisteix
a administrar a la perso-
na uns productes marcats
radioactivament —sense ser
toxics— que tenen la rara
habilitat de fixar-se durant
uns segons en les proteines
amiloides. Llavors podem
fer una fotografia dels llocs
on aquest producte es fixa,
i saber quantes proteines
hi ha, en quina quantitat.
Podem estudiar la historia
natural de la malaltia si hi ha
persones que es deixin exa-
minar al llarg del temps. Que
poden estar perfectament
bé, pero que considerem en
un moment determinat que
estan en risc de patir Alzhe-
imer. I els convidarem a
provar els medicaments. Per
fer-ho possible, a 1a Fundaci6
Pasqual Maragall hem posat
en marxa una infraestructura
de persones.

Un grup de voluntaris?

Es una cosa molt complexa
que varem comencar ’any
2013, i que és possible gra-

ENTREVISTES A VIC

Jordi Cami va ser a Vic,
convidat per EL 9 NOU
iEL9TV.L’any 2010 va
presentar la Fundaci6 a
Vic, amb el mateix Pas-
qual Maragall, i ara ja hi
ha voluntaris osonencs

que hi col-laboren.

Dilluns, 2 de novembre de 2015

cies al suport directe de La
Caixa. Hem creat el col-lectiu
AlFa (Alzheimer Families),
on ara hi ha 2.750 persones
de Catalunya d’entre 45 i
75 anys, la majoria fills de
malalts d’Alzheimer. Estan
fent una contribucié molt
important de cara a les pro-
peres generacions. Seria
incorrecte dir que al ser fills
tenen més predisposicio,
pero si que son persones
molt motivades. Els hem
fet estudis molt exhaustius,
tenim una primera infor-
macid genetica, a alguns
els hem fet ressonancies...
Aquesta cohort de voluntaris
serveix tant per entendre la
historia natural de la malal-
tia com per fer prevencio.

Es fa només a Catalunya?

A la Fundacié Pasqual
Maragall varem comencar
I’any 2013, i aquest 2015 ja
s’ha generalitzat a tot Euro-
pa. Hi ha una coalicié amb
suport economic de la Uni6
Europeai de la patronal
farmaceutica on participen
35 centres europeus, i que
tenim el goig de dir que
nosaltres coliderem junta-
ment amb els britanics. Com
més persones hi hagi per pro-
var, més i millor informacié
tindrem per fer ’abordatge
de ’Alzheimer.

Que s’aconseguiria si es
detectés abans I’Alzheimer?

En persones que tenen els
canvis biologics de que par-
lava, volem intervenir quan
considerem que estan en

risc de desenvolupar-lo. Els
medicaments que han fracas-
sat quan la persona ja esta
malalta potser serien efec-
tius per endarrerir el procés.
Només que fossin capacos de
retardar cinc anys I’aparici6
dels simptomes —i aquest és
un regal que tothom com-
praria— reduiriem els casos a
un ter¢ o potser a la meitat.
Lamentablement, les soluci-
ons potser no arribaran per
als que ja estan malalts.

La gent diem que abans
no n’hi havia tant, d’Alzhe-
imer...

No teniem temps de des-
envolupar-lo, o es diagnos-
ticava com a demencia senil.
Abans ens moriem d’altres
coses, d’'unes febres de Malta
o d’una tuberculosi, i ara,
com que vivim més anys
perque tot aixo és curable,
veiem més casos de cancer o
d’Alzheimer.

Podem fer alguna cosa,
en la nostra vida quotidia-
na, per disminuir el risc de
patir Alzheimer?

Comencem a tenir alguna
informacié sobre habits de
vida que van a favor de la
prevencid primaria. En gene-
ral, les bones practiques que
s’han demostrat tan efectives
per disminuir la morbidi-
tat cardiovascular—aquella
lletania de la dieta raona-
ble, exercici moderat, no
fumar- també funcionen.
Per simplificar, tot allo que
és bo per al cor també és bo
per al cervell.
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