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Nuevas pruebas en la cartera de servicios del Centro
de Análisis de la Clínica Rotger de algunos cánceres
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SUSANA FERNÁNDEZ

El cáncer es una de las enfer-
medades que más afecta a la
población, en el caso del cán-
cer de mama en España supe-
ra los 20.000 casos y es la pri-
mera causa de muerte por cán-
cer en la mujer. El cáncer de
colon afecta cada año alrede-
dor de 330.000 personas (hom-
bres y mujeres) en la Unión
Europea. Muchas de estas per-
sonas podrían prevenir la en-
fermedad con la utilización
adecuada de las medidas
diagnósticas que en la actuali-
dad están disponibles.

En este sentido, algunos la-
boratorios internacionales han
desarrollado y patentado
pruebas genéticas con las que,
a través de una muestra de
sangre o de orina, puede eva-
luarse la predisposición a pa-
decer algunos determinados
tipos de cáncer o pueden de-
tectarse precozmente la apari-
ción de otros. Por el momento,
están ya disponibles los test
para la detección del cáncer de
próstata a través de una mues-
tra de orina y de cáncer de co-
lon en una muestra de sangre.
En lo que se refiere a la evalua-
ción del riesgo se han comer-

cializado el de cáncer de
mama y en personas fumado-
ras el de cáncer de pulmón. 

El Centro de Análisis de la
Clínica Rotger ha incorporado
a su catálogo de determinacio-
nes estas nuevas pruebas, se-
gún explica su director el doc-

tor José Luis Antich, “nos ofre-
cemos a nuestros pacientes
para canalizar este tipo de
pruebas e informar sobre las
mismas”

Para aclarar un poco más la
utilidad de estas pruebas, la
doctora Elena Llompart, médi-

co especialista del Centro de
Análisis de la Clínica Rotger
indica, “que son pruebas com-
plementarias a las exploracio-
nes que actualmente se están
utilizando; pruebas que por las
molestias que ocasionan, mu-
chas veces son rehusadas por

los pacientes y no se realizan
con la frecuencia aconsejada”.

Diagnóstico precoz de cán-
cer de colon (test mS9)

El cáncer de colon (más
25.000 nuevos casos al año en
España), es el tipo de neopla-
sia con mayor posibilidad de
detección precoz y mejor res-
puesta al tratamiento en fases
iniciales.

El test de cribado de cáncer
de colon detecta la presencia
de la forma metilada del gen
Septina 9 (SEPT9), que presen-
tan más del 90% de los tumo-
res del colon, pasando a la san-
gre en forma de DNAlibre. Un
resultado positivo de este test
sugiere una alta probabilidad
de que exista una neoforma-
ción relacionada con cáncer de
colon, para cuya confirmación
es necesario realizar otras ex-
ploraciones.

La doctora Llompart aclara
“que en caso de un resultado
negativo y en ausencia de sin-
tomatología, se recomienda re-
petir la prueba cada dos años”.
Pueden solicitar más informa-
ción en el Centro de Análisis
Clínica Rotger: 
Tlf. 971 44 85 00 www.clinica-
rotger.es
info@clinicarotger.es

RRiieessggoo ddee ppaaddeecceerr ccáánncceerr ddee
ppuullmmóónn rreellaacciioonnaaddoo ccoonn eell ccoonnssuummoo

ddee ttaabbaaccoo ((PPuu llmmootteesstt))
Las personas fumadoras pueden tener un riesgo de has-

ta 40 veces mayor que las no fumadoras de padecer cáncer
de pulmón. Se sabe que ello es debido a ciertas muta-
ciones genéticas.

Este test, indicado tanto para fumadores actuales
como para personas que han fumado en los últimos
10 años, muestra el riesgo (moderado, alto o muy alto)
de padecer cáncer de pulmón en función de las varian-
tes genéticas encontradas en cada persona. 

Las personas con
un riesgo más eleva-
do pueden optar
por iniciar progra-
mas de deshabitua-
ción tabáquica o de
detección precoz.

El Centro de Aná-
lisis Clínica Rotger
ha incorporado es-
tas pruebas a su ca-
tálogo de prestacio-
nes. Excepto en la
prueba de detección de
cáncer de próstata, que

debe ser indicada por el urólogo, los otros test se realizan, so-
bre una simple muestra de sangre para cuya obtención no es
necesario estar en ayunas. Debe solicitarse cita previa.

RRiieessggoo ddee
ppaaddeecceerr ccáánncceerr
ddee mmaammaa ((tteesstt

BBrreeCCAA 110000 ))
El cáncer de mama es la

primera causa de muerte
por cáncer en la mujer.
Diagnosticado a tiempo,
la curación es del 90 por
ciento. Se han identificado
más de 100 mutaciones
genéticas que
predisponen a
un cáncer de
este tipo, este
test detecta la
gran mayoría
de ellas, anali-
zando todas
las regiones
de los genes
BRCA1 y 2.
Un resultado
positivo per-
mite incluir a
los pacientes
en programas de detec-
ción precoz adecuados a
su riesgo.

DDiiaaggnnóóssttiiccoo pprreeccoozz ddee ccáánncceerr ddee
pprróóssttaattaa ((tteesstt PPCCAA33))

El cáncer de próstata es la segunda neoplasia maligna más
frecuentemente diagnosticada y una de las principales cau-
sas de muerte en los hombres en los países occidentales.

Sabemos que muchos
pacientes con tumores
localizados no desarro-
llan sintomatología y
que la supervivencia de
los pacientes diagnosti-
cados en los estadios
iniciales es notablemen-
te mejor. Por otra parte
las pruebas actuales
(tacto rectal y PSA) son
poco específicas y preci-
san la realización de
una biopsia para su
confirmación.

Este test detecta el
mRNA del gen 3 del
cáncer de próstata
(PCA3) y mRNA del
PSA por biología mole-

cular en una muestra de orina recogida tras un masaje pros-
tático por tacto rectal. Los pacientes con un resultado posi-
tivo tendrán probablemente una biopsia positiva, por lo que
esta prueba reducirá el número de biopsias iniciales nega-
tivas y repeticiones innecesarias de las mismas.

Introduccio?n de una muestra en el GeneXpert en la Unidad de biologi?a molecular.


