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LAS MAQUINAS DE RADIOTERAPIA DE AMANCIO ORTEGA

La protonterapia publica llegara
antes a niNos y jovenes con cancer

El Consejo Interterritorial de Salud aprobara
previsiblemente este viernes los criterios de
prioridad para acceder a los nuevos equipos

Elena Calvo

Madrid

Las maquinas para tratar el cincer con
protonterapia que doné Amancio Or-
tega ala sanidad publica estdn a pun-
to de llegar a los hospitales. Para el pri-
mer trimestre de 2027 se espera que
dos de ellas comiencen ya a funcionar:
la que albergara el Hospital Universi-
tario de Santiago de Compostelay la
que se situara en el Hospital Universi-
tario de Fuenlabrada (Madrid). Y ante
sullegada inminente, el Ministerio de
Sanidad y las comunidades auténo-
mas analizaran, y previsiblemente apro-
barén, en la reunién del Consejo Inter-
territorial del Sistema Nacional de Sa-
lud que tendra lugar este viernes el
acuerdo por el que se definen los cri-
terios de prioridad de los pacientes que
tendran acceso al tratamiento, asi como
la asignacion del centro que corres-
ponder4d a los enfermos de cada comu-
nidad auténoma.

El documento, al que ha tenido ac-
ceso ABC, establece lo que llama una
‘calculadora de priorizacion’ para defi-
nir qué pacientes podran beneficiarse
antes de estas maquinas. Son nueve los
parametros clinicos con los que se cal-
culard ese nivel de preferencia: la edad,
el lugar del cuerpo en el que esta el tu-
mor, laindicacién del uso de protonte-
rapia para el tipo de tumor, si hay me-
tastasis o no, la reirradiaciéon en la mis-
ma zona, si la situacion clinica requiere
atencion preferente, la radiosensibili-
dad del paciente, la preservacion de las
fertilidad y, en los casos en los que co-
rresponda, la reduccién de dosis al feto.

Por cada uno de estos parametros se
asignaran puntos a los pacientes para
establecer su prioridad en la lista que
marcard el orden de intervencién en
cada centro. Sin embargo, el documen-
to deja muy claro que esta calculadora
no restringe el acceso a la protontera-
pia, es decir, todos los pacientes que ten-
gan indicada esta técnica para el trata-
miento de su cancer podran acceder a

ella, independientemente de la puntua-
cion que se les asigne.

Dentro de los parametros, serd el de
la edad el que tenga maés peso, y cuanto
ma4s joven sea el paciente mas puntos
se le asignaran para tratarlo antes. Asi,
los menores de 14 afos seran a los que
ma4ds puntuacion se asigne (10 puntos)
seguidos de los de 15219 (9 puntos) y de
los de 20 a 26 (8 puntos). Los pacientes
con entre 27y 30 afios sumaran 7 pun-
tos, los de entre 31y 35 afios, 6, y asi su-
cesivamente. Por detras de la edad ten-
dran también més peso en el calculo de
la prioridad la localizaciéon del tumor y
laindicacién de la protonterapia para
ese tipo de cancer. En el primer pardme-
tro, se dard preferencia a pacientes con
tumores en la base del craneo o en la 6r-
bita, por ejemplo. Sobre la indicacién de
protonterapia para tratarlos, se dara
mas puntos a los enfermos con medu-
blastoma (tumor cerebral), ependimo-
ma (del sistema nervioso), o glioma, por
mencionar algunos.

Sin metastasis

Para establecer ese orden de atencién
en cada centro se tendrd también en
cuenta que el enfermo no tenga metds-
tasis o si necesitan atencién preferen-
te por su situacion clinica, entre otras
cuestiones.

En cualquier caso, seran los médicos
los que decidiran para qué pacientes
estd indicada esta técnica y, en ese gru-
po, con mayor o menor prioridad todos
los que lo necesiten serdn tratados. La
protonterapia es un tipo de radiotera-
pia que en lugar de fotones utiliza pro-
tones, de manera que concentra las do-
sis con mayor precision en la zona del
tumor. Pero esta técnica no va a susti-
tuir a la radioterapia convencional, ya
que sigue siendo la mas indicada para
tratar muchos tipos de cancer.

Actualmente, Espafia cuenta con dos
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centros privados que utilizan esta tec-
nologia, ambos en Madrid: el Centro de
Protonterapia de Quirénsalud y la Uni-
dad de Protonterapia del Cancer Cen-
ter Clinica Universidad de Navarra. A
ellos se sumardn los diez equipos do-
nados por la Fundacién Amancio Orte-
ga (que invirtié 280 millones de euros),
que seran las Proteus ONE, de la em-
presa IBA, la misma que utiliza Quirén-
salud. Estaran en el Hospital de Santia-
go de Compostela, en el de Fuenlabra-
da, también en Madrid en el de La Paz,
en La Fe de Valencia, en el Hospital Uni-
versitario de San Sebastian, en la Uni-
dad de Protonterapia de Catalufia, en
Barcelona, que tendra dos maquinas,
en el Hospital Doctor Mufioz Carifianos

de Sevilla, en el Hospital Materno In-
fantil del regional de Mélaga y en el Hos-
pital de Gran Canaria Doctor Negrin.
Pero la estrategia incluye también la
maquina que Cantabria esta constru-
yendo en el Hospital Universitario Mar-
qués de Valdecilla de Santander que la
autonomia ha financiado pese a no for-
mar parte del convenio que en 2021 sus-
cribieron Sanidad y siete comunidades
auténomas con la Fundacién Amancio
Ortega. De esta manera, Espafia tendra
once maquinas publicas. Se estima que
cada una de ellas podra tratar a entre
200y 330 enfermos al afio. Y la colabo-
racién con los dos centros privados, que
es donde la sanidad publica deriva aho-
ra a los pacientes que necesitan tratar-
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se con esta técnica, continuara duran-
te un tiempo. El documento remarca
que se prevé que mientras no estén ins-
talados todos los equipos se siga deri-
vando a enfermos estos hospitales pri-
vados.

Para decidir cémo se distribuirdn los
enfermos por las diferentes maquinas
se ha optado por un modelo de distri-
bucién regulada, pues la libre eleccion
puede conllevar problemas a la hora de
gestionar los casos, dice el documento.
Desde el momento en el que haya un
equipo en funcionamiento todos los pa-
cientes tendran acceso a ella, indepen-
dientemente de donde residan. Pero en
cuanto estén todos operativos esa dis-
tribucidn se realizard en funcién de la
autonomia de residencia, aunque ha-
bra casos en los que, por razones clini-
cas o logisticas debidamente justifica-
das, un paciente podra ser tratado en

La protonterapia no sustituira
alaradioterapia
convencional, que sigue
siendo lamas indicada para
tratar muchos tipos de cancer
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un centro distinto al que le correspon-
da, dice el texto.

Cuando estén todas las maquinas
operativas, que se espera que ocurra en-
tre el altimo trimestre de 2028 y el pri-
mero de 2029, se asignard el centro que
tratard al enfermo en funcién de la au-
tonomia en el que este resida. Asi, el
equipo de Valencia tratara a valencia-
nosy murcianos; los de Madrid, a ma-
drilefios, castellanomanchegos, caste-
llanoleoneses (de Valladolid, Segovia,
Avila, Zamora, Salamanca y Soria) y a
extremenos; los de Catalufia a catala-
nes, baleares y aragoneses, y los de An-
dalucia a andaluces, ceuties y melillen-
ses. En San Sebastian se tratardn los
vascos y los navarros; en Galicia, los ga-
llegos; en Santander, los cantabros, los
castellanoleoneses de Burgos, Palencia
y Ledn, los asturianos y los riojanos. Y
en Canarias los canarios.

Los criterios de distribucién de los
pacientes, prosigue el documento, se
revisaran de forma periédica cuando
ya funcionen todas las maquinas y se
vea la demanda real que existe. Todos
los pacientes tratados en los centros de
protonterapia publicos seran incluidos
en un Registro Unico de Protonterapia,
desde el que se gestionaran los casos.



