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BIOPSIA LIQUIDA DETECTA EL INICIAL CON UN 95% DE EXITO CANCER COLORRECTAL EN FASE

ientificos de Estados
C Unidos desarrollaron
una nueva prueba de
biopsia liquida que utiliza mo-
dificaciones del ARN para de-
tectar el cancer colorrectalen
sufase inicial. La prueba pudo
detectar las primeras etapas
de la enfermedad con una
precision del 95%, una mejo-
ra considerable respeto a los
métodos disponibles actuales.
Las biopsias liquidas son
pruebas que detectan signosde
céncer mediante una simple ex-
traccion de sangrey que, a dife-
rencia de las biopsias tradicio-
nales, que necesitan una mues-
trade tejido, suelen buscar mu-
taciones o cambios enfragmen-
tos de ADN de células cancero-
sas que circulan en la sangre.

BIOPSIA LIQUIDA DETECTA EL
CANCER COLORRECTAL EN FASE
INICIAL CON UN 95% DE EXITO

Sin embargo, aungue las
biapsias liquidas son una for-
ma prometedora y no invasiva
de detectary controlar el can-
cera medida que avanza, toda-
via noson tan sensibles ni pre-
cisas en las primeras etapas.

Ahora, un equipo de cienti-
ficos de la Universidad de Chica-
go desarrolld una biopsia ligui-
da que utiliza ARN en lugar de
ADN para detectar el cancer y
que se emplea con muestras de
sangre de pacientes con cancer
colorrectal. Los detalles se pu-
blican en Nature Biotechnology

DIAGNOSTICO PRECOZ
Cuando las células tumorales
mueren, liberan particulas de
material genético al torrente
sanguinen. Las biopsias liquidas
estandar se basan en este ADN
flotante, denominado ADN libre
circulante (cfDNA), para detec-
tarelcancer.

Pero en las primeras etapas
de la enfermedad, cuando las
células tumorales atin estin cre-
ciendo y proliferando, no hay
mucho cfDNA en lasangre, lo
que “ha supuesto un gran reto
para el diagnostico precoz”, ex-

plica Chuan He, profesor en la
Universidad de Chicago.

Para hacer el estudio, el
equipo investigo la posibilidad
de utilizar ARN libre circulante
(cfRNA), en lugar de cfDNA, pa-
radetectar el cancer.

Con muestras de pacientes
con cancer colorrectal no solo
pudieronmedir las modificacio-
nes en el ARN libre de células
humanas, sino que también pu-
dieron detectar ARN de micro-
biosintestinales (cuando hay un
tumor, los miles de millones de
bacterias del sisterna digestivo
cambian su actividad).

Basandose en investigacio-
nes previas, el equipo sabia gue
los niveles de madificacion del
ARNreflejan el estado de un or-
ganismo: cuanto mas activo es

el organismo, mas modificacio-
nes se producen en determina-
dos ARN para mantener esaac-
tividad. Este mismo patron se
observo también en las mues-
trasde cancer colorrectal.

“Descubrimos que el ARN 1i-
berado por los microbios pre-
senta diferencias sustanciales
entre los pacientes con cancery
las personas sanas”, comenta
He. “En elintestino, cuando hay
un tumor en crecimiento, el mi-
crobioma cercano debe remo-
delarse enrespuestaa esa infla-
macion. Eso afecta a los micro-
bios cercanos”.

La poblacién del microbio-
ma también se renueva mucho
mas rapidamente que las célu-
las humanas, con mds células
que mueren con mayor [re-
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cuenciay liberan fragmentos de
ARN al torrente sanguineo, lo
que significa que una prueba
que mida las modificaciones en
el ARN microbiano puede de-
tectaruna posible actividad can-
cerosa mucho antes que las
pruebas que se basan en el ADN
liberado porlas células tumora-
les humanas.

Las pruebas comerciales
que miden la abundancia de
ADN o ARN en las heces tienen
una precision de alrededor del
90% para las etapas avanzadas
del cancer, pero su precision
cae por debajo del 50% para las
etapas ternpranas.

Lanueva prueba tuvo una
precision global de casi 95% y
también fue precisa en etapas
mas tempranas del cancer.(:3
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