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Malauradament, el cancer es podria con-
siderar la malaltia del segle que tot just acaba
de concloure. Segona causa de mortalitat
clinica als paisos occidentals, aquest estat
patologic, que adquireix un paper cada cop
més important a mesura que es redueix la
taxa de mortalitat associada a les malalties
cardiovasculars, és objecte d"una recerca in-
tensa que no només té com a objectiu el dis-
seny de nous farmacs i tractaments anti-
tumorals, sin6 que també pretén conéixer en
profunditat els mecanismes moleculars que
controlen el cicle cel-lular i, per tant, la divi-
si6 de les cel-lules del nostre organisme. Si
aconseguim coneixer i entendre a la perfec-
ci6 els mecanismes lligats al procés de divi-
si6 cel-lular, podrem dissenyar estrategies
terapeutiques racionals i altament eficients
contra les malalties d’origen neoplasic.

El desenvolupament de molts dels tipus
de cancer més comuns és el resultat d'una
interacci6é intima i poc coneguda entre fac-
tors endogens (basicament genetics) i am-
bientals. El paradigma és, potser, el cas del

cancer colorectal, ja que gairebé el 90 % dels
casos son conseqiiéncia d’uns habits ali-
mentaris inapropiats. Les investigacions
epidemiologiques han estat molt ttils en la
definici6 del patré alimentari eficag en la
prevencié d’aquest cancer: baix consum de
grei animal i carn vermella, consum caloric
moderat, consum baix d’alcohol i consum
alt de fruita, verdura i fibra. Malgrat aixo, el
coneixement més detallat dels components
protectors individuals de la dieta representa
un problema més complex. Aixi, encara que
és molt clar I'efecte protector esmentat d’un
alt consum de fruita i verdura sobre el can-
cer colorectal, no ho és que el factor respon-
sable d’aquesta proteccié sigui una vitami-
na, un oligoelement o un compost de natura
fitoquimica, o bé si simplement es tracta del
baix consum de carn vermella associat amb
aquest tipus de dieta, o bé una combinaci6
d’aquests elements. Intentar arribar a un co-
neixement reduccionista de la importancia
de la dieta en la prevenci6 del cancer no és
només un exercici per a satisfer la nostra cu-
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riositat cientifica: la identificacié dels com-
ponents que sén especificament protectors
millorara sens dubte els esforcos de la salut
publica en la lluita contra el cancer.

Aplicar els principis de la nutricié al
tractament de tumors representa, potser, un
repte encara superior al de la prevenci6 del
cancer mitjancant l"alimentacié. En aquest
sentit, és conegut que el cancer sovint va as-
sociat a un estat de malnutricié caloricopro-
teica, la qual contribueix de forma molt im-
portant tant a la mortalitat com a la morbili-
tat. En aquest sentit, al marge de constituir
una important causa de mortalitat per se,
I'estat de caqueéixa que pateixen molt ma-
lalts afectats per tumors malignes i la mal-
nutricié associada comporten un mal fun-
cionament cardiac i una susceptibilitat més
elevada a la infeccié, a més de comportar
una resposta disminuida a la quimioterapia.
Al marge que és evident que, en les situa-
cions cliniques a les quals la nutricié aporta
un benefici anabolic superior al pacient que
al tumor, el clinic s’enfronta a nombroses
preguntes de dificil resposta relacionades
amb I'ts de la nutrici6 en el tractament del
malalt cancerds. Quin és el moment apro-
piat per a iniciar el tractament nutricional
agressiu en relacié amb la cirurgia, la qui-
mioterapia, la radioterapia o el trasplanta-
ment de medul-la 0ssia? La nutrici6 enteral
és més racional i menys costosa que la pa-
renteral? Es beneficiosa la nutricié suple-
mentada amb elements especifics com argi-
nina, glutamina, etc.? Quin és el paper dels

agents anabolics? Els clinics, alhora de pren-
dre decisions importants relacionades amb
el suport nutricional a pacients amb cancer,
ia causa del buit de coneixement, ho poden
fer d"'una manera arbitrariament perillosa.

Aquestes representen algunes de les
frustracions del nostre coneixement actual
en relacié amb la nutricié i el cancer. Encara
que hi ha consens sobre la importancia de la
nutricié tant en la prevencié com en el trac-
tament del cancer, ens manca informacio
suficient per a poder-ho aplicar de una ma-
nera intel-ligent i oportuna. Pero aixo no
s’ha de considerar un obstacle, siné un repte
excitant tant per als cientifics basics com per
als clinics amb vista a ampliar els nostres co-
neixements en el segle que just acabem de
comencar.

Voldriem agrair als autors la tasca duta a
terme en la redacci6 dels diferents capitols,
que d’alguna manera representen la difusi6
deltreball ques’esta duentatermeacasanos-
tra en relacié amb I'estudi de la nutrici6 tant
comaeina peralaprevencié deles patologies
tumorals com per al guariment dels malalts
cancerosos. Enaquestsentit, hem de fer pales
que ates que estem parlant d’un camp de re-
cerca que presenta un aveng continuat, és
possible que certs continguts hagin sofert al-
guns canvis des del moment que es van ela-
borar els articles que formen aquest volum.

En definitiva, desitgem que la monogra-
fia que ara presentem pugui ser ttil a totes
les persones interessades tant en el vessant
basic del tema com en el clinic.



