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Josep Maria Llovet (UB): “Falta
iIdentificar la medicina
traslacional como una actividad
que genera beneficios”

Josep Maria Llovet, uno de los principales en medicina traslacional, define el nuevo método de
trabajo como “la medicina clinica moderna”.
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14 feb 2019 - 04:56

Jasep:Mariaddovet (UB):Nos falta identificar la medicina traslacional como una acti

Josep Maria Llovet es el director del méaster en Medicina Traslacional de la
Universidad de Barcelona (UB). Experto en el campo de la gastroenterologia y la
hepatologia, Llovet también es jefe del Instituto de Investigaciones Biomédicas
August Pi i Sunyer (Idibaps) y profesor de la Institucién Catalana de Investigaciéon y
Estudios Avanzados (Icrea, por sus siglas en catalan). Parte de su tarea la desarrolla

en el Hospital Clinic de Barcelona y, segiin una lista publicada anualmente por
Clarivate Analytics, es uno de los cientificos méas influyentes del mundo.

Pregunta: L adefinicion del concepto medicina traslacional no esmuy clara ¢Cémo la
explicaria?
Respuesta: En esencia, consiste en trasladar los descubrimientos en investigaciéon y

desarrollo a la practica clinica, con una diferencia de enfoque. La aproximacion
moderna para explicar qué es la medicina traslacional se entiendo bajo el concepto

from bed to bench to bed. Esta idea consiste en hacerse una serie de preguntas acerca
de los pacientes que luego se resuelven en el laboratorio mediante un anélisis

gendmico. A partir de los resultados, puedes entender que pacientes se comportan de
forma diferente al resto para trasladarles nuevas aproximaciones terapéuticas.

P.: A priori, parece un modelo sencillo de aplicar. ¢Qué ha frenado hasta ahora la
implantacion de este tipo de medicina?
R.: Hasta hace poco, los médicos visitaban a los pacientes, mientras que los

investigadores se quedaban en los laboratorios. La comunicacién era muy dificil que
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existiera. Ahora, gracias también al descubrimiento del genoma humano, el sentido
unidireccional de la medicina (del laboratorio a las instalaciones clinicas) se ha

invertido. La investigacion ya no se basa en la reaccion de los animales, sino que se
utiliza la propia muestra de pacientes que se esté estudiando.

P.: ¢Cudles son los paises refer entes en medicina traslacional?

R.: Estados Unidos es el principal, ya que cuenta con un plan estratégico desarrollado
por el National Institutes of Health (NTH), que es el 6rgano del gobierno
estadounidense que financia la investigacion. El porcentaje del PIB que genera el pais
destinado a investigacion es del 2,7%. Ademaés, la administracion americana exige
que una parte de esta investigacion se traslade a los pacientes. En la UE, el
presupuesto medio destinado a inversiéon farmacéutica es del 2,2% del PIB, mientras
que en Espaia es del 1,2%. Los gobiernos deben entender que la generacion de

conocimiento traslacional comporta la creacion de patentes, algo que genera unos
beneficios a largo plazo.

“Las inversiones que tienden a buscarse en Espana

son mas garantistas y el numero de empresas de
capital riesgo son pocas”

P.: ¢Cuales son los agentes de mayor peso en el sector privado?
R.: Los de mayor importancia son las grandes biofarmacéuticas actuales: Bristol-

Myers, Pfizer, Roche, AstraZeneca o Eli Lilly son algunas. Todas han levantado un
interés importante para investigar en medicina traslacional y, a pesar de todo, sigue
costando conseguir financiacion por parte de la Administracion pablica. El reto mas

importante de la medicina traslacional en Espana consiste en captar inversion, tanto
publica como privada.

P.: ¢Quéfrenaen Espafialainversion privada en este campo?
R.: Existe un tema legislativo recurrente en términos fiscales. En Estados Unidos, las
donaciones a investigacion estan exentas de declaracion, mientras que en Espaiia, el

inversor debe cotizar aproximadamente el 70% del importe donado. La ley es
contraproducente, porque las inversiones acaban reduciéndose.

P.. ¢Como perciben las empresas espafolas la medicina traslacional ?

R.: Desde el punto de vista empresarial, todavia falta identificar la medicina
traslacional como una actividad que genera beneficios. Las empresas deben entender
que la medicina traslacional acaba derivando en la aprobacion de farmacos. Las
inversiones que se buscan aqui son méas garantistas. Ademas, el nimero de
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compaiiias de capital riesgo es mucho menor en comparacién con otros paises como
Estados Unidos.

“El uso del ‘big data’ es fundamental, pero detras de

ello debe hacer un profesional que entienda como
funciona la investigacion”

P.: En los hospitales, ¢qué cambiosimplicaria la aplicacién de estos nuevos métodos?
R.: Los hospitales ptblicos que tienen un centro de investigaciéon asociado, que en
Espafia son la mayoria, deberan poner énfasis en la contrataciéon de médicos

investigadores. Esta figura es el pivote de la medicina traslacional, alguien que visita
a los pacientes y que luego vuelve al laboratorio para conectar los dos mundos.

P.: A dia de hoy se ha desarrollando mucha tegnologia que agrupa infinidad de datosy
que, quiza, permitiratrasladar esta informacion dehospitales alaboratorios. ¢Perdera
importancia la figura del médico investigador en unos afos?

R.: Al final debe haber una figura que acabe controlando todos los datos. La
tecnologia y los informaéticos no tienen preguntas, ni conocen las necesidades de los
pacientes. El big data es fundamental, pero detras debe haber alguien que entienda

coémo funciona la genémica y la investigacion basica para poder conectar todos los
datos.
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