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Nytt behandlingskoncept
for spridd prostatacancer

Forskarteam pa Karolinska Institutet ut-
vecklar ett helt nytt och eget behand-
lingskoncept fér spridd prostatacancer.
— Resultaten fran den forsta kliniska fas I/11a-
studien blir klara i ar, séger professor Sten Nils-
son och Anders R. Holmberg, medicine doktor.
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Hinner inte skriva en bok
eller beratta sin historia

Bukspottkortelcancer ar en av de svaraste
och mest allvarliga cancerformerna.
— De hér patienterna hinner inte skriva en bok
eller beratta sin historia i tv-soffan, sdger Caro-
line Verbeke, forskare vid Karolinska Institutet i
Huddinge.
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Nar det galler cancer-
forskning kan allt handa

Det sdger professor Hakan Mellstedt, som

var ute efter att utveckla ett vaccin. | stallet
upptackte han en helt ny tyrosinkinasreceptor,
en struktur som kan komma att anvandas for
malsdkande behandling av en rad olika
cancersjukdomar.

RADIUMHEMMETS
FORSKNINGSFONDER
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"Malet ar ett nytt och effektivt

behandlingskoncept fOr prostatacancer’

PROSTATACANCER

Ett forskarteam pa Karolinska
Institutet utvecklar just nu ett helt
nytt och eget behandlingskoncept
for spridd prostatacancer.

— Resultaten fran den forsta
kliniska fas I/Ila-studien blir klara
senare i ar, siger professor Sten
Nilsson och Anders R. Holmberg,
medicine doktor.

ten Nilsson, Anders R. Holmberg,
Lennart Meurling och Marce-
la Mérquez borjade arbeta med

en grundsubstans i laboratoriet

pa CCK redan 1998. Syftet var att utveckla en
substans med cytotoxiska egenskaper mot pro-
statacancer. Forskarna var speciellt intresserade

av bifosfonater, en grupp likemedel som anvints

i mdnga ar for att behandla benskorhet, och som
har stark bindningskraft till den plats dar nedbryt-
ning av ben sker.

—Nir patienter drabbas av skelettmetastaser sker
nedbrytningen av ben och metastasvixt pd samma
stalle. Man fér en progressiv nedbrytning av skelet-
tet och en progressiv tillvixt av metastasen. Med

den kunskapen i bakhuvudet borjade vi tanka i
banor kring att konstruera en substans som kunde
utnyttja bifosfonatens starka bindningskraft for att
skicka likemedlet till ritt stille i kroppen, forklarar
Anders Holmberg.

Tva funktioner

Arbetet har nu resulterat i en helt ny substans som
dras till skelettet dir de metastaserade cancercel-
lerna ar lokaliserade. Dar fungerar det som ett
kraftfullt cellgift som angriper tumorcellerna, samti-
digt som det himmar bennedbrytningen.

I juni 2011 lamnade forskargruppen in en anso-
kan till Likemedelsverket om att fi gora en klinisk
studie pd patienter med avancerad prostatacancer
med skelettmetastaser. Ansokan godkindes i sep-
tember 2011 och studien startade planenligt varen
2012.

—Preparatet har getts i 6kande doser till 28
patienter och vi har s hir langt inte sett ndgra
namnvirda bieffekter. Den slutliga utvirderingen
berdknas vara klar senare i dr, sdger Sten Nilsson.
Han har under de senaste dren, med hjilp av an-
dra forskare, ocksa visat att en annan skelettaktiv
substans, Radium-223, kan bromsa skelettme-
tastasernas utveckling och dirmed paverka hela
sjukdomen i positiv riktning.

—Den nya substansen ir att ses som ett potentiellt
viktigt och kraftfullt komplement till Radium-223
och andra likemedel.

TEXT: Anette Bodinger
FOTO: Hakan Flank
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Professor Sten Nilsson.

Preparatet har

getts i Okande

doser till 28
patienter och vi har sa
har langt inte sett nagra
namnvarda bieffekter

"Utan forskning hade jag inte funnits i dag”

CANCERBEHANDLING

Anders Gyhlenius, varuhuschef pa IKEA, hade
inte haft en sjukdag i hela sitt liv ndr han fick

beskedet som manga mén fasar for, spridd pro-
statacancer. Tack vare den senaste tidens forsk-
ningsframsteg har den utmatta tiden blivit till

bade manader och ar.

et har gatt tre ar sedan Anders Gyl-
henius fick veta att han drabbats av
spridd prostatacancer. Mediciner
skulle hjilpa till att hélla tillbaka
cancern en tid, men den skulle inte ga att bota.

Anders valde att tackla beskedet pd samma sitt

som han gjort i hela sitt liv, genom att vigra vara sjuk.

—Jag bestimde mig redan frin borjan att jag ska
forsoka gora det bista av de dagar jag har kvar. Jag
valde ocksa att direkt beritta om min situation, och
att fortsitta jobba, till varje pris. Det stod och den
karlek jag fatt av kollegor och manniskor i min nar-
het har fungerat som en biarande vag lings min resa.

Anders Gyhlenius.

0 nnff
Behandling

Under de géngna aren har Anders behandlats med

flera olika typer av likemedel. Nir cancern slutat
svara pa det ena har nya terapier satts in.

—Det borjade med en hormonbehandling som
forvandlade min da atletiska idrottskropp till i stort
sett ingenting. Medicinen gav en trotthet som var
ndarmast forlamande. Vissa morgnar var jag tvungen
att uppbéda all viljestyrka jag hade, och det bara
for att lyfta ett finger.

Behandlingen tryckte tillbaka cancern i ungefir
ett halvér, sedan borjade virdena ater stiga. Nista
steg var cellgifter, med allt vad det innebar i form av
svéra biverkningar.

—Efter det fick jag mojlighet att testa ett helt nytt
lakemedel som fungerade jattebra, i ett halvar. Se-
dan provade jag ytterligare en behandling. Tyvarr
fungerade den inte pa mig. For ett par dagar sedan
fick jag veta att cancern spridit sig ytterligare.

Forskningsprojekt
Anders vintar nu pa att fa testa ytterligare en
spetsmedicin som han hoppas ska hélla tillbaka
sjukdomen. Under tiden ska han ga igenom en ny
omgdng cellgifter — och springa Stockholm maraton.
Anders dr namligen en av Sveriges mesta elitmotio-
narer. Sedan cancerbeskedet har han bl.a. genomfort
tre Vasalopp, tvd Vatternrundor och tvd maraton.
—Visst dr det en riktig péfrestning, i ar var jag
extremt nira det omtalade snoret i skidsparet. Men
idrottandet ar en del av mig. Jag bygger inte mitt liv
pa hoppet om att bli frisk, att jag ska vinna tavling-
en. Jag bygger mitt liv pd att ta till vara varje dag
sa bra som jag bara kan. Snoret dr nira pd manga
satt. Men forskningen gér framat. Utan den hade
jag inte funnits idag.

TEXT : Anette Bodinger
FOTO: Ake Larsson
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"Cancerceller kan liknas vid stam-
celler som forlorat kontrollen”

HJARNTUMORER

—Inom cancerforskning talas det mycket om att vissa muterade celler har
latt for att sprida sig och att det enbart dr de starkaste cellerna som 6ver-
lever. Men faktum é&r att de vanligaste elakartade cancerformerna over
tid behaller en blandning av celler som &r inbordes olika, siger Monica
Nistér, forskare och professor i patologi vid Karolinska Institutet.

onica Nistér har linge varit intresse-
rad av varfor cellerna i en tumor ir
sd olika.

—Det ar snarare variabiliteten hos
tumorcellerna, och inte att en svdrartad klon tar
over, som dr det karaktaristiska for exempelvis svér-
artad hjarncancer.

Hon forklarar att det i en cancer, precis som i
vanlig vavnad, finns sd kallade stamceller som star
for att fornya tumoren. Och merparten av cellerna
i ett glioblastom, svarartad hjarncancer, dr av stam-
cellskaraktir.

Normala stamceller ar celler som bade kan for-
nya sig sjdlva och via progenitorer mogna och
differentiera langs olika utvecklingslinjer. Pa sd vis
ger de upphov till olika typer av normala vdv-
nadsceller. Cancerstamcellerna diaremot har tappat
formdgan att pa ett ordnat siatt mogna fullt ut till
fardiga, fungerande vavnadsceller. Slutresultatet blir
att tumoren bestdr av ett sammelsurium av celler i
olika utvecklingsstadier, stamceller, progenitorer och
andra ofullstindigt mogna celler.

— Cancerceller kan darfor liknas vid stamceller
som forlorat kontrollen. Vi jamfor nu den hir typen
av cancerstamceller i hjarntumorer med normala

stamceller fran hjarnan for att hitta de skillnader
som ger tumoren dess egenskaper.

PROX1

Genom att leta efter dessa skillnader kan Mo-

nica Nistér och hennes forskarkollegor identifiera
biomarkorer. P4 sikt kan det leda till bade battre
diagnostik och till helt nya maltavlor for behandling
av patienter med hjarntumorer.

— Vi har identifierat ett stamcells-/progenitor-
protein som heter PROX1, som en oberoende
prognostisk markor vid laggradiga gliom. Lag-
gradigt gliom dr en mindre aggressiv form av
hjarntumor, men som efter ett varierande antal &r
kan forvérras och bli mer elakartad. Vi studerar nu
vilka PROX1-relaterade mekanismer som kan ha
betydelse for att mindre aggressiva tumorer utveck-
las till en mer svarartad och aggressiv hjarncancer.

P4 sikt kan den kunskapen leda till att patienter
med PROX1-positiva tumorer redan fran borjan
kan viljas ut till en tuffare form av terapi.

—Samtidigt ska man veta att glioblastom ir en
mycket aggressiv cancer, och att det dr svart att fa
substanser att ta sig in i tumoren. Den verkliga bo-
ten for patienter med riktigt allvarliga tumorer ar

Monica Nistér, forskare och
professor i patologi vid
Karolinska Institutet.

tyvirr dn s linge ldngt borta. Men kunskapen om
tumorens stamcellsegenskaper ar onekligen ett steg i
ratt riktning.

Ett parallellt spar i Monica Nistérs forskning ar
hur olika tumorceller, inklusive cancerstamceller och
mer mogna celler, kommunicerar med varandra.

—En tumor kan liknas vid ett samhille som
innehéller interagerande komponenter. Om vi kan
kartligga hur den hir kommunikationen gar till kan
vi i framtiden kanske stoppa cancercellernas samar-
bete och pa sd vis dven hindra sjukdomen.

TEXT: Anette Bodinger
FOTO: Hikan Flank

AMGEN - | LAKEMEDELSUTVECKLINGENS FRONTLINJE

For dver 30 ar sedan sag Amgen att molekylarbiologin kunde revolutionera behandlingen av manga allvarliga sjukdomar och vi
beslutade oss for att ta biotekniken fran laboratoriet till patienter. Idag ar Amgen det ledande bioteknikforetaget i variden.
Var starka entreprendrsanda och fokus pa innovativ forskning gor oss till ett framtidsforetag.

Amgen drivs av visionen att de framsta lakemedlen ska finnas
tillgangliga den dag ndgon blir sjuk. | samarbete med halso- och
sjukvarden hjdlper Amgens lakemedel ett stort antal manniskor till ett
battre liv genom att bota eller lindra svéra sjukdomar.

For oss ar det viktigt att gedigen vetenskap, kompetens och ett stort
engagemang genomsyrar allt vi gor. Genom att aldrig sla oss till ro
och alltid ha modet att vara innovativa kommer Amgen att vara fort-
satt engagerat i banbrytande och vérldsledande lakemedelsforskning.

- Vi forskar och har likemedel inom mdnga omrdden,
framforallt benskdrhet, cancer-, hjdirt/kdrl- och njursjuk-
domar. Alla vdra likemedel har utvecklats med kliniska
studier i Sverige, och det breda forskningsarbetet avser vi
fortsdtta med, sager Eva Dahl, Medicinsk chef Sverige.

- Amgen strdvar efter att tillhandahdlla marknadens mest
verksamma, och samtidigt kostnadseffektiva, likemedel,
berdttar Anders Goransson, Sverigechef pd Amgen.

AMGEN

www.amgen.se Pioneering science delivers vital medicines™

AMG-SWE-AMG-020:20134Uanuar
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"Var substans svalter ut

NYA LAKEMEDEL

— Tumorceller som véxer langt ifran blodkarlen ar svara att behandla
med dagens cancerldkemedel. Men de har en svaghet, sin egen na-
ringstillférsel. Var substans paverkar deras energiforsorjning och bok-
stavligen svalter ut dem, siager Stig Linder, professor i experimentell

onkologi vid Karolinska Institutet.

tig Linder och hans forskargrupp arbe-
tar inom omradet likemedelsutveckling
och cancerfarmakologi.

— Vi letar efter lakemedelssub-
stanser med vissa egenskaper. I nista steg forsoker
vi kartligga hur en aktuell substans fungerar i en
cancercell. Det arbetet har lett fram till tva likeme-
delskandidater som vi nu forsoker utveckla vidare
tillsammans med ett litet svenskt biotech-bolag.

Den ena av forskarlagets tvd likemedelskandida-
ter dodar cancerceller genom att bokstavligen svilta
ut dem.

—Det finns en population tumorceller som viaxer
ganska ldngt ifran blodkarlen. De ar svara att
komma &t med traditionella cancerlikemedel. Man
dodar hela tiden de snabbvixande tumorer som
finns narmast blodkirlen, men de som finns lingst
bort fungerar som en reservoar och “fyller p&d” tu-
morerna mellan behandlingarna.

De perifera tumorernas svaghet dr att de har
svart med sin egen néringstillforsel.

—Var substans paverkar deras energiforsorjning,
ndgot som gor dem vildigt kinsliga for angrepp. De
behover all niring de kan fa for att 6verleva. Om
allt gdr vigen hoppas vi pa att i framtiden kunna
kombinera var substans med redan kinda likemedel
och pd sd vis kunna sld ut mer avldgsna cancerceller
som idag dr svdra att komma 4t.

Proteasomhdmmare

Forskargruppens andra likemedelskandidat ar en ny
proteasomhdmmare som blockerar cellens maski-
neri for nedbrytning av defekta proteiner, nigot som
i forlangningen leder till att cancercellerna begar
sjalvmord. Stig Linder berattar att det redan finns en
proteasomhimmare pd marknaden som framgangs-
rikt anviands for behandling av multipelt myelom.
Problemet ar att patienterna pa sikt blir resistenta.

tumorcellerna”

Stig Linder, professor i
experimentell onkologi r
vid Karolinska Institutet.

\

—Laboratorieforsok visar att patienter som ar re-
sistenta mot det befintliga likemedlet svarar positivt
pa behandling med var substans. Var forhoppning
ar att var proteasomhdmmare ska kunna anvindas
till att behandla de patienter som blivit motstdnds-
kraftiga och pa sé vis forlinga overlevnaden for de
drabbade.

Just nu arbetar forskarlaget med att forsoka hitta
en beredning som gor det mojligt att rent praktisk
ge substansen till patienten.

—Min forhoppning ar forstas att var proteasom-
himmare ska komma i klinisk anvindning, forlinga
liv, och kanske till och med bota patienter.

TEXT: Anette Bodinger
FOTO: Hikan Flank

"Aven bukspottkortelcancer borde
kunna behandlas pa olika satt”

BUKSPOTTKORTELCANCER
Bukspottkortelcancer ar en av de
svaraste cancerformerna. Trots
detta for sjukdomen en ganska
undanskymd tillvaro.

—De hér patienterna hinner inte
skriva en bok eller beritta sin his-
toria i tv-soffan, sager Caroline Ver-
beke, overlakare och forskare vid
Karolinska Institutet i Huddinge.

ills for ndgra ar sedan betraktades
bukspottkortelcancer som en mer el-
ler mindre hopplos sjukdom. Men

nu har forskarna hittat ett nytt spar i
kampen mot sjukdomen.

—Fram till dags dato har alla bukspottkorteltu-
morer klumpats ihop i en grupp och behandlats pa
samma satt. Vart projekt har som utgéngspunkt att
det inom den hir cancerformen, precis som i andra
typer av cancer, finns olika subgrupper. Alltsd tumo-

Caroline Verbeke, 6verlakare
“:-‘ och forskare vid Karolinska

1
’_\ E. E Institutet i Huddinge.
¢ e [ ] _—

rer inom en och samma cancerform som ser olika ut i
mikroskop, dr mer eller mindre aggressiva och beho-
ver behandlas pa olika sitt, sager Caroline Verbeke.

Olika grupper
Tidiga studier indikerar att det finns minst tvd sub-
grupper inom cancerformen.

—En grupp som ir den vanliga vid bukspottkor-
telcancer, alltsd aggressiv och okanslig for terapi.
Men det verkar dven finnas en annan grupp som ser
mer ut som tarmcancertumorer. Och nér patienter
med tarmcancer har metastaser sd opereras de och
fortsitter sedan att leva mer eller mindre som van-
ligt. Efter tvd dr kanske de fir en ny metastas, som
aterigen tas bort. Vi ska nu se om det gér att gora
ndgot liknande for patienter med bukspottkortel-

cancer som har metastaser av den typ som liknar

tarmcancer. [ dag far dessa patienter ingen chans

eftersom alla med spridd cancer i bukspottkorteln
betraktas som hopplosa fall.

Till saken hor att en operation av bukspottkor-
teln dr ett mycket stort ingrepp som ibland kraver
lang intensivvard. Eftersom overlevnaden vid spridd
sjukdom ar kort dr det fa patienter som opereras.

Effektiv behandling

Caroline Verbeke hoppas kunna forbittra diagnos-
tiken s att det i framtiden gér att avgora vilken
subgrupp en tumor i bukspottkorteln tillhor med
hjilp av biopsi.

—Om det dr en tumdr som liknar den i tarmcan-
cer kan dessa patienter ges en effektiv behandling,
och om de har metastaser sa kan dessa avlagsnas
med operation. Det 6vergripande malet med min
forskning dr att fordndra behandlingsprogrammet
for patienter med bukspottkortelcancer. Ett program
som forhoppningsvis leder till lingre 6verlevnad for
den grupp patienter som har den snillare varianten
av sjukdomen. Samtidigt kan patienter med en mer
aggressiv cancerform slippa en i dag foga fram-
gangsrik och potentiellt skadlig behandling.

TEXT: Anette Bodinger
FOTO: Hakan Flank
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"Nar det galler cancer-
forskning kan allt handa”

MALSOKANDE BEHANDLING

— Nar det géller cancerforsk-
ning kan allt handa. Det sager
Hakan Mellstedt, professor vid
Karolinska Institutet, som var
ute efter att utveckla ett vac-
cin. I stéllet upptiackte han en
helt ny tyrosinkinasreceptor,
en struktur som kan komma
att anvdndas for malsokande
behandling av en rad olika
cancersjukdomar.

borjan av 2000-talet letade Hakan
Mellstedt, professor i onkologisk
bioterapi, och hans forskargrupp
efter en unik struktur pd blodma-
ligniteter som de vill anvanda for att utveckla ett
vaccin mot kronisk lymfatisk leukemi, KLL. Det
man fann var strukturen ROR1.

—Det vi visste da var att ROR bestod av en fa-
milj av proteiner som var viktiga for cancercellers

overlevnad. Exakt varfor det dr sd vet vi dnnu inte.
Men den kunskapen ar inte helt nédvindig for att
borja utveckla likemedel. Vad vi ddremot vet dr att
ROR1 ir en struktur som finns i cancerceller, och
att cellerna dor om strukturen forsvinner. Fragan dr
hur vi gor for att f4 den att forsvinna.

Hékan Mellstedt berittar att tyrosinkinasrecep-
torer, som den har typen av strukturer kallas, linge
varit intressanta i arbetet med att utveckla likeme-
del mot cancer.

—Just ROR1 genererar en 6verlevnads- och utveck-
lingssignal i tumorceller. Den dr ddremot inte aktiv i
friska celler, darfor finns det goda forutsittningar att
ett lakemedel som riktas mot RORT1 slér betydligt har-
dare mot tuméren dn mot omgivande frisk viavnad.

Tva vagar

Mellstedt berittar att det finns tva olika vagar att
ga for att komma 4t RORT1 i cancercellerna. Den
ena dr att ta fram en antikropp som fister sig pa
cellytan och stinger av signalen. Den andra vigen
ar att skapa en kemisk molekyl som ska vandra in i
cellen och stinga av den inifrdn.

—Vi har valt att sld fran bada hall och har tagit
fram antikroppar som nu vidareutvecklas i samarbe-
te med ett laboratorium i Lund. Arbetet med att fa
fram en molekyl har pagatt parallellt och resulterat
i en molekyl som kan doda cancercellerna med den
mekanism som fordras. Det innebdr att vi har tva
lovande likemedelskandidater, en som kan sl fran
insidan och en som angriper tumorcellerna utifran.

Mellstedt och hans grupp stdr nu infor nista
steg som innebar mer ingdende laboratorieforsok
och toxicitetstester. I dagsldget riktas likemedels-
kandidaterna mot KLL, bukspottkortelcancer samt
lung- och prostatacancer.

- Detta kan bli en molekyl som kan anvindas pa fle-

ra sitt. Indikationen kan helt klart komma att utvidgas.

Lang tid

Om allt gar vdgen kan de bdda likemedelskandida-
terna vara i klinisk provning om tva till tre 4r. D&
har det gétt femton ar sedan arbetet startade.

—Det kan tyckas vara lang tid men nar det hand-
lar om lakemedelsutveckling dr det ett normalt
tidsspann. Det dr mycket som hint under resans
gang. Frdn borjan var vi till exempel helt instillda
pd att bota KLL, nu har vi dven andra diagnoser.

Aven om arbetet har kommit en bra bit pa vig ir
projektet ldngt ifrdn i hamn. Hakan Mellstedt kan

Vi har valt att sla fran bada hall
och har tagit fram antikroppar
som nu vidareutvecklas i samar-
bete med ett laboratorium Lund.

se tillbaka pa en lang forskarbana och vet med sig
att inte ta ut nagot i forskott.

—Nir det géller cancerforskning kan allt
hinda, at alla héll, det maste man vara 6ppen
for. Jag var ute efter att utveckla ett vaccin och
hade ingen aning om att vi skulle uppticka en ny
tyrosinkinasreceptor! Om vi kan fa vira likeme-
delskandidater dnda in i mal kommer de att fa stor
betydelse, inte minst for behandlingen av lung- och
bukspottkortelcancer ddr vi i dag har mycket lite
att satta emot.

TEXT: Anette Bodinger
FOTO: Hakan Flank
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"Vi vill oka overlevnaden for
patienter med malignt melanom”

MALIGNT MELANOM

— Vi hoppas att var forskning pa sikt ska leda
till 6kad Overlevnad for patienter med ma-
lignt melanom. Det siger Ada och Leonard
Girnita, forskare pa Karolinska Institutet, som
kombinerar sina olika infallsvinklar pa sjuk-
domen i ett gemensamt forskningsprojekt.

da Girnita ar 6verlakare och an-
svarig for hudtumorenheten pa
Karolinska Universitetssjukhuset

Solna. I hennes arbetsuppgifter ingér
aven forskning och att vara koordinator for den ar-
liga Melanomadagen. Leonard Girnita 4 sin sida ar
docent i patologi och forskningsledare vid institu-
tionen for onkologi-patologi, Karolinska Institutet.
Tillsammans forsoker de hitta nya smarta sitt att
behandla cancer.

—Vi har ett gemensamt sprak vad giller grund-
forskningen men olika infallsvinklar vad giller den
kliniska forskningen. Ada moter patienter varje dag,
jag & min sida ser biopsierna och ar involverad i
patologiska diagnosticeringen. Det dr en bra kom-
bination dar véra olika forskningsintressen smalt
samman i ett gemensamt projekt.

Rent praktiskt 4gnar Leonard 80 procent av
tiden &t forskning och 20 procent at kliniskt
arbete. For Ada ar forhallandet det omvinda.
Manga kanske skulle vara tveksamma till att
driva ett forskningsprojekt tillsammans med
sin respektive. Paret Girnita tycker dock att det
fungerar bra.

—Vi har ju ett gemensamt intresse och dven om
vi forsoker att inte blanda det privata med jobbet
s hander det da och da. I bland fir man en idé ti-
digt pad morgonen och dé ar det valdigt latt att lufta
tankarna over frukostbordet. Men d& ingriper oftast
barnet och undrar om vi inte kan prata om nagot
annat, sa da flyttas man raske tillbaks till verklighe-
ten hemma i koket, siager Ada.

Signalhub

Forskningsprojektet utgdr ifrdn tanken om att can-
cerceller kommunicerar och anvinder sig av s.k.
normala signalvagar for att f3 tumorer att viaxa och
bli resistenta mot olika typer av terapier. Normala
celler far bromssignaler om att det ar dags att sluta
dela sig. Men i cancerceller dr det fel pd den broms-
signalen, vilket gor att cellerna sitter i gaing med att
dela sig oavbrutet.

—I dag finns det likemedel, himmare, som gor
att vi kan spirra av den mest frekvent anvinda sig-
nalvigen. Patienterna svarar till en borjan bra pa
behandling, men efter ett tag hittar cancercellerna
en alternativ vdg for att ta sig forbi medicinerna
som sparrar vagen. Vi forsoker nu hitta en bra
broms for den alternativa signalviagen. Det ska vara
helt stopp och inte finnas ndgon mojlighet for can-

Leonard och Ada
Girnita, forskare pa
Karolinska Institutet.

P L

cercellerna att anvianda den for kommunikation,
forklarar Ada.

Forskningsgruppen har kommit fram till att ett
protein, beta-arrestin, har stor betydelse for can-
cercellernas forméga att kommunicera i alternativa
signalvigar.

—Det dr som en hub. Om vi lyckas kontrollera
hubben kan vi dven kontrollera signalvdgarna och
pd sikt aven manipulera dem si att de melanoma
cellerna inte 6verlever, siger Leonard.

Teorin har visat sig fungera bra pa laboratorie-
niva. Just nu arbetar forskargruppen med att
verifiera teorin pd minskliga tumorer.

—Det vi har sett hittills dr att den hidr hubben dr
hyperaktiverad och att den verkligen kontrollerar
dessa signalvagar. Nista steg blir att hitta ett satt att
kontrollera hubben dven i klinisk milj6.

Framtid
Det tar tid att utveckla nya behandlingar, men en
stor fordel i paret Girnitas forskningsprojekt ar att de

Fort i de har samman-

hangen ar fem ar, normalt
sett tar det cirka tio ar att

utveckla ett nytt lakemedel.

forsoker kombinera nya typer av behandling med lake-
medel som redan ir godkinda. Det innebar att det kan
g fortare d4n normalt innan deras forskningsresultat

kommer i klinisk anvindning, till nytta for patienterna.

—Fort i de har sammanhangen dr fem &r, normalt
sett tar det cirka tio r att utveckla ett nytt likeme-
del, konstaterar Leonard.

Det 6vergripande mélet med forskningsprojektet
ar att behandla cancer pé ett smartare sitt. I dag ar
behandlingen av manga cancertyper ganska standar-
diserad.

—Men tumorcellen och sjukdomen ir inte den-
samma. Darfor ska inte heller behandlingen vara
densamma. Vira resultat kommer att utvidga moj-
ligheterna till att identifiera nya biomarkorer och
maéltavlor i melanom. Forhoppningsvis bidrar var
forskning till 6kad overlevnad for patienter som
drabbats av spridd hudcancer.

TEXT: Anette Bodinger
FOTO: Hakan Flank
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med manga ansikten”

BROSTCANCER

— Ett bra skydd mot brostcancer
ar att foda manga barn, féda dem
i unga ar och sedan ta bort dgg-
stockarna. Den modellen ar inte
sa livskvalitetsbejakande, men om
man med mediciner skulle kunna
imitera den typen av atgird vore
det intressant, siger Jonas Bergh,
professor i onkologi vid Karolin-
ska Institutet.

rostcancer dr en sjukdom som under
de senaste femtio dren blivit dub-
belt s& vanlig, forutsatt att man tar

héansyn till att befolkningen blivit
aldre. For ju hogre élder, desto storre risk for att fa
brostcancer.

—Nir man borjade registrera alla brostcancerfall i
borjan pa 1960-talet var det cirka 2 500 kvinnor per
ar som fick diagnosen och cirka 1200 som dog av
sjukdomen. I dag dr det ungefir 8 000 diagnoser och

drygt 1400 som dor av brostcancer. I proportion till
insjuknandet har overlevnaden blivit visentligt battre,
konstaterar Jonas Bergh, vars forskning handlar om
att utifrdn molekylira egenskaper forsoka fa fram en
mer individualiserad behandling mot brostcancer.

Komplex sjukdom

Brostcancer ar en komplex sjukdom med ett stort
antal genetiska fordndringar. Vissa brostcancrar
har ett par hundra mutationer, eller fler, redan i den
ursprungliga tumoren. Det kan jimforas med till
exempel blodcancer som verkar ha ett fital muta-
tioner.

—Brostcancer dr en sjukdom med manga ansikten
dir varje tumor verkar vara unik och annorlunda.
Vi forsoker forstd stamcellerna som finns i de ur-
sprungliga tumorerna, se vilka egenskaper de har
och hur de eventuellt relaterar till hur tuméren beter
sig, for att i slutdinden kunna skriaddarsy terapier.

Efterlyser samordning

Jonas Bergh och hans forskarkollegor arbetar for

att pd basen av tumorernas egenskaper forbattra
patienternas behandlingar och darigenom forbattra
overlevnaden. Men hur hart de dn arbetar for att hitta
nya, effektiva behandlingar tjanar det inte mycket till
om medicinerna inte fir anvindas. I dag ir det vanligt
att kostnadsskil ger mer eller mindre ldnga drojsmal
innan likemedlen kommer patienterna till godo.

ANNONS
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Jonas Bergh, professor i onkologi
vid Karolinska Institutet.
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—Forr kunde vi anvinda alla bra till buds stiende
mediciner, s fort de var godkianda av den europe-
iska likemedelsmyndigheten, EMA. Jag tycker det
ar oetiskt att begrinsa resurser for en del sjukdoms-
tillstdnd, men inte for andra. Bedomningsgrunderna
madste vara likvardiga, oavsett om sjukdomen ar
vanlig eller ovanlig. Nir det handlar om att ridda
manniskoliv dr det pd de flesta omrdden inte tal
om att spara resurser. Jag forstar att vi lever i en
ekonomisk realitet. Men det vore onskvirt med en
nationell samordning, och att personer med detalje-
rad sakkunskap fattade beslut i dessa fragor.

TEXT: Anette Bodinger
FOTO: Hikan Flank
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CHRISTINAKLINIKEN

For dig som séker ett individualiserat sjukvardsalternativ
med personlig omvardnad i en lugn atmosfir.

4
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Brostmottagning Tel 08-406 28 30 _ .
Utredning och behandling av ' e
brostsjukdomar.

Medicinsk Behandlingsavdelning
Tel 08-406 28 71

Poliklinisk mottagning for
konsultation och behandling med
inriktning mot cancersjukdomar
och cytostatikabehandling.

Fax 08-10 05 77

Valhallavdgen 91, 114 86 STOCKHOLM
www.sophiahemmet.se broestmottagningen@sophiahemmet.se
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"V1 vill oka overlevnaden {

med spridd aggstockscanc

samarbetar med har valt att rikta in sig pa tumor-
mikromiljon, tumorstromat, som ar de celler och
vivnader som omger cancercellerna.

—Forut trodde man att stromat bara var en passiv
stodjevavnad. Men i dag vet vi att en cancer inte bestdr
av en klump av cancerceller som sjilvstindigt delar sig
helt ohammat. De dr beroende av att kunna pédverka
sin omgivning for att kunna vixa och sprida sig. Tidi-

AGGSTOCKSCANCER

—Om tio ar hoppas jag att vi har fler
behandlingsalternativ och kan er-
bjuda en mer individanpassad terapi
mot spridd dggstockscancer, siager
Hanna Dahlstrand, onkolog vid Ka-

. . . . gare forskning har av naturliga skl fokuserat pd sjilva
rolinska universitetssjukhuset Solna.

cancercellen. Men det vi tittar pd ar sjialva kommunika-
tionen mellan cancercellerna och tumérstromat.

Senare tids forskning har visat att stromat
innehéller nyckelmekanismer som paverkar cellgifts-
kansligheten.

—Nir en tumér blir motstdndskraftig mot var
behandling bestims det alltsd inte bara av can-
cercellerna. Aven den omgivande miljon kan vara
viktig ndr man vill hitta ett satt att bryta den har
motstdndskraften. Vi ska nu studera om faktorer
i tumormikromiljon kan forutsidga prognos, och

Hanna Dahlstrand, onkolog
vid Karolinska universitets-
sjukhuset Solna.

om specialist i gynekologisk onko-
logi traffar Hanna Dahlstrand manga
kvinnor med cancer i dggstockarna.
Cancerformen ar svér att upptacka
och dirfor ocksé svir att bota. Sjukdomen som
drabbar 800 kvinnor arligen har diffusa symtom och

il

—Om vi hittar faktorer som pdverkar resisten-
sen ger det i sin tur en mojlighet till att ta fram
mélinriktade mediciner som kan bryta tumorens

ar ofta spridd redan vid diagnostillfallet. paverka resistens mot cellgifter, hos kvinnor med ag-

—Till en borjan svarar de flesta pd behandling, gressiv, spridd aggstockscancer. motstandskraft. Det 6vergripande syftet med var

men dr cancern spridd far hela 80 procent ett dter- . forskning dr att oka overlevnaden for kvinnor med
Okad overlevnad

Ett mal dr att identifiera nyckelmekanismer som

fall inom tva ar. Och nar cancern vil ar tillbaka spridd dggstockscancer. Om vi kan bidra till att

utvecklar manga en resistens mot cellgifterna. 600 dessa kvinnor far fler friska ar utan sin sjukdom, da
kan forutsiaga vilka patienter som har en extra dilig  har vi ndtt vart mal.
prognos och hur en cellgiftsbehandling kommer att

fungera. Ett annat mal dr att hitta i dag okidnda fak-

torer som paverkar cellgiftskinsligheten.

kvinnor dor i dggstockscancer varje ar.

Nyckelmekanismer
Hanna Dahlstrand och forskargruppen hon

TEXT: Anette Bodinger
FOTO: Hikan Flank

IMMUNICUM - Njur- och levercancerpatienter
sokes for kliniska provningar S

Immunicum

Immunicum utvecklar ldkemedel foér im-
munbaserad behandling av cancer. Bolagets
viktigaste vaccin, INTUVAX™ bygger pa den
Nobelprisade upptackten av dendritiska
celler och deras centrala roll vid aktivering-
en av det specifika immunsvaret. Teoretiskt
sett kan man behandla alla typer av solida
tumdrer men Immunicum satsar initialt pa
behandling av njur- och levercancer. Nio
njurcancerpatienter har behandlats hittills.
Det ar annu for tidigt att uttala sig om vacci-
neffekten. Det finns dock positiva tecken pa

tumorspecifik immunaktivering och 6verlev- .

nadsdata ser redan nu lovande ut for patien-
ter med mycket dalig prognos. Immunicum
skickade ocksa nyligen in en ansékan om att
fa starta ytterligare en klinisk prévning pa 12
levercancerpatienter. Besked véntas under
sommaren och patienter kommer initialt att
behandlas pa Sahlgrenska Universitetssjuk-
huset i Goteborg. Vanligen kontakta Immu-
nicum fér mer information om méjligheterna
att delta i Bolagets kliniska prévningar pa
njur- och levercancer.

SA SKA VACCINET BEHANDLA CANCER

Tanken ar att Immunicums vaccin ska
fa patientens eget immunférsvar att
bekampa cancern. Genom att spruta
in férbehandlade vita blodkroppar fran

friska personer sker det en inflamma-
tion i och runt cancercellerna, som fri-
gor tumorproteiner. Da skyndar patien-
tens egna dendritceller dit och suger
upp proteinerna fran tumoéren. Dend-
ritcellerna aktiverar sedan patientens

)OO |

IMMUNICUM

ALLOGENEIC DC-BASED IMMUNOTHERAPIES

| © © ¢

tumorspecifika t-celler med cancerpro-
teinerna. T-cellerna ger sig sen ut pa jakt
efter tumorceller och bekampar dem.
Immunicums unika patenterade metod
drar fordel av den starka immunreaktion
som ar orsaken till bortstétningsproces-
sen vid transplantation av donerade or-
gan och bygger pa 6ver 30 ars forskning
inom omradet.

e0 e,

ar listat pa
NASDAQ OMX

First North

under korthamnet /A

IMMU

031-772 81 50

.
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info@immunicum.com

www.immunicum.com
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"Vi vill fa frajssls s Biue)e

STRALTERAPI

— Malet ar att utveckla en ny typ av stralterapi som ger
farre allvarliga och sena biverkningar, sdger Albert Sieg-
bahn, universitetslektor vid Stockholms universitet och

forskare vid Karolinska Institutet.

edan for mer dn hundra ar sedan
var forskarna inne pd att behandla
cancersjukdom med ett knippe av
rontgenstralar. Man hade vid olika
experiment mérkt att huden likte battre om man

inte bestrdlade en storre sammanhingande yta.
Albert Siegbahns forskning bygger vidare pa de tan-
karna. Med en stor skillnad: de rontgenstralar som
anvinds i dag dr betydligt smalare dn de som Wil-
helm Conrad Rontgen och hans kollegor arbetade
med i borjan av 1900-talet.

—Det som ar nytt ar att vi nu har tillgang till oer-
hoért smala, mikrometerbreda stralar. Tekniken har
gatt framdt och strdlar av det har slaget kunde man
inte dstadkomma forran for ungefir 15 &r sedan,
forklarar Albert Siegbahn.

Dagens kraftfulla stralkanoner kan producera
smala strdlar som fortsitter att vara smala en ldng
stracka in i kroppen. Genom att strdlningen ges i
knippen finns ett mellanrum mellan varje stréle.
Mellanrummen ar alltsd fria fran stralning vilket gor
att hud och andra vdvnader skonas under behand-
lingen.

—Idén dr att man ska bestrdla kroppens normal-
vdvnader med de hér smala stralarna men sedan
korsbestréla frdn olika riktningar nir man nar
sjilva tumoren. I mitten av strdlknippet ska flera
av strdlarna korsa varandra sd att mellanrummen
forsvinner, vilket gor att strdlningen blir skadlig for
tumoren men inte for omkringliggande organ.

Nanopartiklar av guld

Forutom att strdlningsapparaturen blivit kraftfullare
med dren har det skett en parallell utveckling som
handlar om att 6ka effekten av stralbehandlingen i
cancercellerna genom att anvinda nanopartiklar av
guld.

—Det dr svért att behandla exempelvis hjarntu-
morer eftersom molekylerna som finns i kemoterapi
har svart att tringa igenom blod-hjarnbarridren och
nd fram till tumoren. Men eftersom vi bestralar med
rontgen ar det ett storre strdlupptag i tunga amnen
som guld och bly. Tanken ar att nanopartiklarna av
guld ska ha ldttare att forcera hinder i kroppen. Pa
sa vis ska de ge en dosforstarkande effekt och ett
battre behandlingsresultat i de omrdden dit guldet
transporteras.

Protoner
Ytterligare ett spar i Albert Siegbahns forskning ar
kopplat till bygget av det nya centret for protonbe-
handling i Uppsala.

—Jag ska undersoka mojligheten att utveckla
protonterapin s att dven den gdr att ge i form av

attrande stigllfS )%

DENNA TEMATIDNING AR EN ANNONS FRAN RADIUMHEMMETS FORSKNINGSFONDER

Albert Siegbahn, universi-
tetslektor vid Stockholms
universitet och forskare vid
Karolinska Institutet.

stralknippen. P4 sd vis skulle fler patienter dn vad
man i dag rdknar med fd nytta av protonstrilningen
och kunna behandlas i den nya anldggningen.
Albert Siegbahns teorier om att behandla tumorer
med smala strilar i korsade strdlknippen fungerar i
teorin. Det som aterstdr att bevisa ar om den tera-
peutiska effekten dr lika bra som pa pappret.
—Teorierna testas just nu i ett franskt EU-projekt
dir jag har rollen som koordinator for de svenska
inslagen i forskningen. Om allt gdr som vi vill kan
den nya stralningsmetodiken komma patienterna till
nytta inom en tiodrsperiod. Aven om vi inte kom-
mer at sjdlva roten till sjukdomen hoppas vi fa fram

ANNONS

Tanken ar att na-

nopartiklarna av

guld ska ha lattare
att forcera hinder i kroppen.

en livsforbittrande terapi. En strdlbehandling som
ger cancerpatienter mojlighet till ett lingre liv med
farre allvarliga biverkningar efter sin sjukdom.

TEXT: Anette Bodinger
FOTO: Hakan Flank
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"V1 vill ge patienter med GvH
storre chans att overleva”

GRAFT-VERSUS-HOST DISEASE

— Vi vill hitta en behandling mot GvH och studera om
celler som himtas frain moderkakan kan himma den

har typen av inflammatorisk reaktion. Det siger Helen
Kaipe, immunolog och senior forskare pa Karolinska

Institutet i Huddinge.

lodstamceller har anvints vid be-
handling av leukemi sedan borjan
av 1980-talet och ir numera en

etablerad och framgdngsrik metod.
Minga patienter blir helt friska efter en stamcells-
transplantation men 30 procent drabbas av svira
transplantat-mot-vard-reaktioner.

Graft-versus-Host disease, GvH, beror pa att pa-
tientens vavnader uppfattas som frimmande av det
nya immunsystemet, som gar till attack mot krop-
pens egna celler.

Vid Karolinska Institutet i Huddinge pagdr just
nu ett spannande forskningsprojekt dir man under-
soker om celler frin moderkakan kan himma den
hér typen av inflammatorisk reaktion.

—Under en graviditet mdste mammans immunsys-
tem acceptera ett barn, som ju delvis ar frimmande
for henne. Pa sd vis har barnet vissa likheter med ett
tranplanterat organ. Tanken ar att det kanske finns
nagot i detta som gar att utnyttja i kampen mot
Graft-versus-Host disease, forklarar Helen Kaipe.

Ser lovande ut

Dessa tankar ledde till att forskarna utarbetade ett
protokoll for att ta fram celler frdn moderkakor som
doneras frdn mammor som genomgér planerade kej-
sarsnitt.

—Vi borjade med att studera cellerna i laboratori-

et for att se hur de bir sig at och vilka mekanismer
som ar inblandade i processen.
Nista steg var att testa om cellerna frdn moder-

Helen Kaipe, immunolog och
senior forskare pa Karolinska
Institutet i Huddinge.

1 |

kakan kunde forhindra akut GvH dven i praktiken.

— I forsta steget behandlade vi nio patienter.
Tvé av dem fick vad vi kallar for en komplett re-
spons, deras GvH forsvann helt. Fyra patienter
fick en partiell respons, de blev bittre men inte
helt friska.

Helen Kaipe pdpekar att de nio patienter som
behandlats var vildigt sjuka och inte lingre svarade
pé andra behandlingar.

—Darfor ar resultatet svart att utvdrdera. Det
kravs mer kontrollerade studier for att veta om cel-
lerna fran moderkakan verkligen har en effekt. Men

Malet ar att ge leuke-
mipatienter med den
har typen av inflam-

matorisk reaktion en mycket

storre chans att overleva.

resultatet dr anda tillrackligt positivt for att vi ska
kunna gi vidare med arbetet.

Om tio ar hoppas Helen pa att celler frin moder-
kakan édr en etablerad metod for att himma GvH.

—-Da hoppas jag att vi kan minska bdde morbi-
ditet och mortalitet med hjilp av de har cellerna.
Malet dr att ge leukemipatienter med den hir typen
av inflammatorisk reaktion en mycket storre chans
att overleva.

TEXT: Anette Bodinger
FOTO: Hakan Flank

LIVBO]

Var tredje svensk drabbas av cancer under sin livstid.

Bli manadsgivare pa rahfo.se
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"Vi soker efter nya satt att

DENNA TEMATIDNING AR EN ANNONS FRAN RADIUMHEMMETS FORSKNINGSFONDER

cancerhammande gener”

CANCERHAMMANDE GENER

— Vi dr intresserade av hur de sa
kallade icke-kodande RNA-generna
ar inblandade i tumorutveckling.
Forhoppningen ér att var forsk-
ning ska ge kunskap som pa sikt
kan bidra till en mer skraddarsydd
behandling, siger Dan Grandér,
professor i experimentell onkologi,
vid Karolinska Institutet.

dkemedel som direkt gér in och kor-
rigerar det som gétt snett i en tumor
har fatt en utokad och viktig roll i

behandlingen av vissa former av can-

cer. Dan Grandér och hans forskargrupp letar efter
gener som skadats vid olika cancersjukdomar.

- Vanligtvis har generna till uppgift att, vid ak-
tivering, se till att det bildas ett visst protein. Men
pa senare &r har man upptickt att det finns en stor
grupp gener som har en helt annan roll. Dessa funge-

rar utan att bilda ndgot protein. Istillet ar det RNA:t
som genen kodar for som ar funktionellt i sig, till
exempel genom att reglera vilka andra gener som ska
aktiveras eller inaktiveras, forklarar Dan Grandér.

For ett par dr sedan upptickte Grandérs forskar-
grupp en av de forsta cancergenerna som har till uppgift
att koda for ett RNA, som i sin tur kraftigt kan reglera
andra RNA som kodar for proteiner, s.k. mikro-RNA.

—Nu har vi dven bérjat titta ndrmare pa andra
lite lingre RNA, som ocksé verkar ha till uppgift att
gora andra saker i cellen 4n att koda for protein. Vi
forsoker nu att kartligga hur detta gar till.

Avstdangd gen

Dan Grandér berittar att det finns cancerhimmande
gener som dr skadade i manga cancertyper. Skadan
kan vara pd DNA-niva vilket gor den svér att repa-
rera. [ andra cancertyper dr den cancerhimmande
genen bara avstingd, men har sin funktion kvar.

- Var tanke dr att om man kan sld pa sddana ge-
ner, skulle man bdde kunna himma cancercellernas
tillvixt och gora dem kinsligare for cancerlikemedel.

Forskargruppen har kommit s ldngt att de funnit
en RNA-gen som kan reglera uttrycket av en viktig
cancerhimmande gen; detta kan de nu manipulera
i provrorssystem. Vigen fram till ett nytt lakemedel
ar dock ldng. Ytterligare en barridr att forcera ar att
hitta ett system for att effektivt kunna fa in konst-
gjort RNA i levande celler i kroppen.

ANNONS

Dan Grandér, professor i
experimentell onkologi,
vid Karolinska Institutet.

—Men hir pagér studier i andra laboratorier runt

om i varlden. Nar vi hittar ndgot spannande kan vi
koppla ihop oss med ett annat team for att pa sd vis
oka utvecklingstakten.

Steg framat
Dan Grandér papekar att manga nya forskningsupp-
tiackter far stor betydelse forst efter ndgra ar.

—Det har visat sig att de riktigt stora kliven i be-
handlingsutveckling ofta foregatts av ny kunskap
om biologiska processer, forskningsresultat som
presenterats ganska manga ar tillbaka i tiden. Min
tanke dr att kunskapen om de nyupptickta gener-
na som inte kan koda proteiner, men dnd4 spelar
en stor roll i cellers liv och leverne, kommer att fa
stor betydelse framover. Det ar ett stort steg framadt
i var forstdelse och som forhoppningsvis ska ga
att utnyttja i arbetet med att skapa framtidens mer
skriddarsydda behandlingar.

TEXT: Anette Bodinger
FOTO: Hikan Flank

"Ett framgdngsrikt CSR-arbete

kriaver att det tas pa allvar”

CORPORATE SOCIAL RESPONSIBILITY

Corporate Social Responsibility har blivit en allt viktigare framgangsfaktor.
Att stodja forskning som tangerar den egna verksamheten kan gora stor
skillnad, bade for den egna resultatrikningen och f6r samhéllet i stort.

arin Stenmar, miljochef pd Folksam,
har arbetat med CSR-frigor sedan
borjan av 2000-talet. P4 den tiden
var héllbarhetsfrigor fortfarande i
sin linda pa de flesta svenska foretag.

— CSR har gétt fran att vara en ideell foreteelse
som drivits av manniskor med starkt engagemang for
en viss sak, till att bli en ledningsgruppsfrdga. Det
har skett en stor positionsférandring pa kort tid.

I dag omfattar CSR ménga olika omraden. Den

gemensamma namnaren ir foretagens ansvarsta-
gande i samhillet med hinsyn till sociala, etiska och
miljomaissiga aspekter. Folksam var tidigt ute med
att integrera socialt ansvarstagande i sin verksamhet.

—For oss ar detta centrala fragor. Vi tror pa att
arbeta forebyggande och har en ldng tradition av att
delta aktivt i samhallet.

Ett framgangsrikt CSR-arbete kraver att det tas
pd allvar.

—Det dr latt att gdr runt och prata om hallbar-
het. Men det ar mycket svdrare att gd fran teori
till praktik. Ett absolut méste ar att CSR-fragorna
implementeras och integreras i foretagens karnverk-
samhet. Den praktiska tillimpningen ar helt enkelt
A och O for lonsamheten.

Att gora skillnad

Karin Stenmar menar att ett foretags arbete med so-
cialt ansvarstagande maste handla om betydligt mer
in bara sponsring och filantropi.

—Om man sponsrar eller bidrar med pengar till
ndgot som ligger vildigt langt ifrén den egna kirn-
verksamheten ar risken stor att man gir miste om
den utvixling som en mer medveten satsning kan ge.

Karin Stenmar, milj6-
chef pa Folksam.

Att till exempel finansiera forskning ur ett CSR-per-
spektiv kan ge mojligheter bade till att bygga kunskap
i den egna verksamheten, och att tillsammans med ex-

perter flytta fram positionerna pé olika omraden.
—Tank om alla foretag i Sverige skulle stilla sig
fragan: vad paverkar vi? for att sedan soka upp in-
tressanta forskningsprojekt som tangerar de egna
produkterna eller tjdnsterna. D4 skulle vi f4 enormt
mycket mer stdd till olika typer av forskning. Nar
forskningen kopplas ihop med den egna verksam-
heten, det ar da det verkligen gér att gora skillnad.

TEXT: Anette Bodinger



ANNONS

Radiumhemmets Forskningsfonder — for dig som vill stédja forskning for battre cancervard PlusGiro 9o 06 90-9 eller 9o 08 80-6

DENNA TEMATIDNING AR EN ANNONS FRAN RADIUMHEMMETS FORSKNINGSFONDER

ANNONS

Sveriges aldsta cancerfonder

RADIUMHEMMETS
FORSKNINGSFONDER

Sveriges tva dldsta fonder for
cancerforskning, Cancerféren-
ingen i Stockholm och Stiftelsen
Konung Gustaf V:s Jubileums-
fond, ingar i Radiumhemmets
Forskningsfonder.

onderna delar &rligen ut ca 50 mil-
joner kronor till den patientnira

en av landets storsta finansidrer av
klinisk cancerforskning.

Det kapital som forskningsfonderna forvaltar
uppgdr idag till ca 1,4 miljarder kronor. Nya fond-

cancerforskningen, vilket gor oss till

medel tillkommer via kapitalavkastning samt gavor,

Kansliet — en effektiv

donationer och testamenten. Fonderna stodjer dven liten enhet. Linda

Eitt testamente
kan rddaa hv

.. . . . . Kvarnstrém, Verena
storre enskilda projekt. E.tt exempel ar etabler.mgen Vesic, Gun- SPREER
av CancerCentrum Karolinska, 1998, dir Radium- och Elisabeth Djup.
hemmets Forskningsfonder var huvudfinansiiar med
en donation om drygt 35 miljoner kronor. b -

INFORMATION

Radiumhemmets Forskningsfonder
Box 25, 171 11 Solna

Radiumhemmet, Karolinska
Universitetssjukhuset Solna

Tel 08-545 425 50, 020-255 355

www.rahfo.se

RADIUMHEMMETS
FORSKNINGSFONDER

Att testamentera ar
att tanka framat

Var tredje person kommer att

drabbas av cancer. Tack vare

forskningen lever tva av tre per-
/ soner mer dn fem 4r efter sitt
cancerbesked. En gdva via ett
testamente gor att vi kan bota
annu fler.

Genom att testamentera till Radiumhemmets
Forskningsfonder stédjer du den patientnéra
cancerforskningen.

Bestall garna var testamentsbroschyr kost-
nadsfritt pa var hemsida www.rahfo.se eller
ring 08-545 425 50.

Cancerféreningen i Stockholm
Organisationsnummer 815200-2583

PlusGiro 90 06 90-9

Stiftelsen Konung Gustaf V:s Jubileumsfond
Organisationsnummer 802005-0947

PlusGiro 90 08 80-6

SVENSK
INSAMLINGS
koNTOo | KONTROLL

Kort historik

Radiumhemmets forskningsfonder bestar av
Cancerforeningen i Stockholm och Stiftelsen
Konung Gustaf V:s Jubileumsfond.

1910 Cancerféreningen i Stockholm
grundades.

1928 Gustaf V:s Jubileumsfond grundades.

1937 Flyttade Radiumhemmet fran Séder-
malm till Karolinska sjukhuset och blev

da statligt efter att tidigare ha drivits av

Cancerféreningen i Stockholm.

1982 Radiumhemmet dvertogs av Stock-
holms lans landsting.

1998 CancerCentrum Karolinska byggdes
med Radiumhemmets tva forsknings-
fonder som huvudfinansiar.

2010 Cancerféreningen i Stockholm firade
100 ars-jubileum.

Styrelser

Cancerféreningen i Stockholm

Ulf Lagerstréom, direktér, ordférande

Styrelseledaméoter

Tina Dalianis, professor

Gosta Gahrton, professor

Lars Gatenbeck, med.dr

Bertil Hamberger, professor, vice ordférande
Johan Munck, justitierad

Sten Nilsson, professor

Ulrik Ringborg, professor, sekreterare

Kurt Sjélander, ekonom, skattméastare

Styrelsesuppleanter
Jonas Bergh, professor

Bo Frankendal, docent
Hakan Mellstedt, professor

Stiftelsen Konung Gustaf V:s
Jubileumsfond

Ann-Cathrine Haglund, f.d. landshévding,
ordférande

Styrelseledaméter

Ingrid Andersson, f.d. riksdagsledamot

Ulf Lagerstrém, direktor

Ulrik Ringborg, professor

Olof Sjéstrom, direktor

Bengt Telland, éverintendent, skattmastare
Hakan Mellstedt, professor, sekreterare

Styrelsesuppleanter

Anders Brahme, professor
Gosta Gahrton, professor
Inger Nystrom, f.d. justitierad

Sue|4 uexeH 0304
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Cancerupplysningen
— lamnar inga fragor obesvarade

N

CANCERUPPLYSNINGEN

Cancer ar en av de sjukdomar som véander upp och ner pa tillvaron for
de drabbade savil som deras anhoriga. Behoven av information, rad och
stod r stora. Det gor ocksa att de svar som den vanliga varden kan ge
pa fragorna kanske inte ar tillrdckliga eller forstaeliga.

ngen

ar kommer Cancerupplysningen in, Den uppskattade verksamheten startades for

ett komplement som kan fortydliga drygt tvd decennier sedan av Radiumhemmets

och forklara sddant som ar svart att Forskningsfonder, som tillsammans med Stockholms
forstd. Som en kunnig och empatisk, Onkologiska Klinik star for driften.

lugn och sansad killa till information, en samtals-

. I
partner som har tid.

Cancerupplysningen utgors av legitimerade sjuk- KONTAKT
skoterskor med specialkompetens inom onkologi, Ring, skriv eller bessk Cancerupplysningen
laran om cancer. Med ldng erfarenhet av cancervird, pa Radiumhemmet:
omfattande kunskap om olika cancersjukdomar Tel 08 - 517 766 00
samt stor vana av att ge det psykologiska stod som telefontider: man-fre 09.30-12.00, 13.00-15.00 LenityLindi g Qg e e

och Elisabeth H66g, alla leg.
onkologisjukskéterskor, framfor
sin arbetsplats, Cancerupplys-
ningens informationscenter i
Radiumhemmets entré.

ménga patienter och nirstdende behover.
. Cancenrupp'l'ysn.mgens drlvkraft ar att dels goe pa- Besdksadress: Cancerupplysningens Infor-
tienten forut.sattnmgar att deltaﬂlibeslu-t- om vérd . mationscenter i Radiumhemmets entréhall,
och behandling, dels ge de anhériga méjlighet att bli Karolinska Universitetssjukhuset Solna
delaktiga i varden.

E-post: cancerinfo@karolinska.se

Sjuel uexeH 10304

BLI FORETAGSVAN — HJALP FLER ATT BLI FRISKA! Visste du att:

® cancer inte ar en enda sjukdom, utan ett

Genom att ert foretag ger en gdva till Radiumhemmets Forsk- Vid en géva dver 5000 samlingsnamn pa omkring 200 olika sjuk-

ningsfonder stoder ni den viktiga patientnira cancerforskningen. kronor fér ditt foretag: domar.

Ert bidrag anvinds till cancerforskning som gor direkt nytta m Diplom m det stélls cirka 55000 cancerdiagnoser i

for patienterna genom tidigare upptickt av cancer och bittre m Exponering av foretags- Sverige varje ar.

behandling. namnet pa rahfo.se ® mer an 90 procent av cancerforskningen i
Tack vare forskningen lever tvd av tre personer mer an fem ar m Banner att anvinda p4 landet finansieras genom anslag fran féren-

efter sitt cancerbesked. Tillsammans kan vi bota dnnu fler! sin hemsida ingar och fonder, medel som kommer fran

allménheten i form av gavor, testamenten
och insamlingar.

De tio vanligaste can- Prostatacancer
cersjukdomarna 2011 — Rad, ron, moijligheter

Prostatacancer 9663 Prostatacancer dr den vanligaste cancerformen hos min, med

Bréstcancer 8427 10 000 nya fall varje ar. Det betyder att ungefar var tionde svensk

e o e 5775 man drabbas av prostatacancer ndgon giang under sin livstid.
Tjocktarmscancer 4183

Lungcancer inkl. cancer i luftstrupe . . .
9 Bt Den populéra broschyren om prostatacancer skriven av Sten Nils-

bronker och lungsack 3765 : . . S

) ) son, professor i onkologi och Lennart Levi, professor emeritus i
Malignt melanom i huden 3323 psykosocial miljdmedicin, handlar om prostatacancerns uppkomst,
Urinblasecancer och évriga urinvigar 2640 diagnos och férlopp. Hér kan man aven lasa om for- och nackde-
Malignt lymfom 2324 lar med olika behandlingsalternativ och om majligheter att hantera
.. tillvaron sedan man har fatt diagnosen.
Andtarmscancer 1979 i N . . |
e e e 1431 Broschyren vander sig till patienter, anhériga och vardpersonal.

Bestallning kan goras pa var hemsida www.rahfo.se eller per telefon 08-545 425 50.
Kalla: Socialstyrelsen
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KTH i bréschen for
medicinsk bildteknik

Tidig upptdackt, exakt diagnos och effektiva verktyg for skraddarsydd behandling ar

kritiskt vid cancer.

Vid avdelningen fér medicinsk teknik p& Skolan for teknik och halsa p&d KTH utvecklas
morgondagens teknik for defektering och mélinrikiad behandling av tumérer.

Skolan for teknik och hilsa, STH, be-
driver multidisciplindr forskning i fram-
kanten inom en rad olika halsorelaterade
omrdden i ndra samarbete med sjukvar-
den, akademin och industrin, bade i Sve-
rige och internationellt.

Avdelningen for medicinsk teknik har
ett starkt fokus pd medicinska bildgivan-
de system, som forfinar och effektiviserar
diagnostisering och behandling av olika
sjukdomar, inte minst inom onkologi.
Detta ar ett av cancerforskningens hetas-
te omraden eftersom snabb och exakt di-
agnos samt mojlighet att rikta medicinsk
behandling direkt mot tumorvdvnaden
ofta ar avgorande for att kontrollera och
bota sjukdomen.

—De redskap som anvinds vid de-
tektering av tumorer, som exempelvis
mammografi, PET-kameror, ultraljud,
magnetrontgen och CT har alla sina be-
griansningar. En viktig pusselbit for att ta
fram effektivare detektorteknik ar darfor
att kombinera flera modaliteter och dven
andra medicinska specialiteter, berittar
Bjorn-Erik Erlandsson, vice skolchef for
STH.

Kompletterar mammografi
Ett forskningsprojekt om multimodal bild-
framstallning drivs av universitetslektor

Massimiliano Colareti-Tosti, som utvecklar
en kamera som kombinerar positronemis-
sionstomografi, PET, med datortomografi,

Massimiliano Colareti-Tosti
och Dmitry Grishenkov forskar
béda pd avdelningen fér
medicinsk feknik p& Skolan
fér teknik och héilsa vid KTH.

CT, for att anvindas pa smadjur i laborato-
riemiljo. PET anvinds bland annat for att
hitta tumorer genom avvikelser i cellernas
amnesomsittning, medan CT ar effektivt
for att exakt lokalisera tumorer. Genom att
sammanfoga bilderna blir de mycket mer
informationsrika.

Med utgangspunkt i samma teknik ar-
betar Massimiliano dven med att ta fram
en ny typ av kamera for singelfoton-
datortomografi, SPECT, som kan kom-
plettera traditionell mammografi. Den
kallas for single photon emission mam-
mography, SPEM. En stor nackdel med
rontgenmammografi ar den stora ande-
len falskt positiva provsvar, som leder
till smirtsamma biopsier och orofylld
vintan for patienterna. SPEM minime-
rar antalet falsklarm och dirmed ménga
onddiga biopsier.

—Den ir dessutom tillforlitlig for tita
brost och brost med implantat, dar tu-
morer kan vara svdra att uppticka med
vanlig mammografi. Till skillnad mot da-
gens SPECT-kameror kan den hir tek-
niken hitta smd tumorer, mindre dn 10
mm, siger Massimiliano.

Snabbare diagnos av levercancer
Ett annat forskningsomrdde dar avdel-
ningen for medicinsk teknik vid KTH/
STH driver utvecklingen mot effekti-
vare verktyg i kampen mot cancer ar
nya typer av kontrastmedel for ront-

gen. Dmitry Grishenkov, senior forska-
re, arbetar inom ramen for EU-projektet
3Micron med att utveckla ett nytt kon-
trastmedel for ultraljud. Denna kontrast-
vitska forbattrar bildkvaliteten och kan
anvidndas multimodalt i kombination
med magnetrontgen eller SPECT. P4 sd
sitt skapas en plattform for multimodala
undersokningar, ndgot som innebir stora
tidsvinster och storre exakthet i diagnos-
tisering av tumorsjukdomar.

—Ultraljudsbilder kan vara svdra att
tolka och analysen blir en subjektiv be-
domning. Den hdr metoden ger en annan
objektivitet. Genom att man dessutom
kan anvinda kontrastagenten till flera
rontgenmetoder slipper man vinta pa att
olika kontrastmedel ska limna kroppen
och undersokningarna kan utforas vid
samma tillfille, framhéller Dmitry.

En applikation ar vid diagnostisering
av levercancerformen HCC. Dagens tek-
nik kan endast uppticka tumérer storre
dn 10 mm och kraver en rad tidsddande
undersokningar. Den nya generationens
kontrastagenter kan dven fa tillimpning
som transportmedel for malstyrd be-
handling direkt till tumorvavnad.

STH har expanderat mycket snabbt
under de senaste dren och fitt en okad
fokus pd forskning. Bland annat har
man inrdttat Sveriges forsta professur i
systemsikerhet i vardorganisationer och
man forbereder nu for ytterligare tre pro-

© NextMedia

Bjsrn-Erik Erlandsson ér vice skolchef for
Skolan fér teknik och hélsa.

fessurer, i hilsologistik, teknisk virdve-
tenskap och medicinsk bildbehandling
och visualisering. Skolan har verksam-
het i Haninge, Huddinge och Solna, men
inom ett par ar konsolideras storre de-
len av verksamheten till en ny byggnad
pd KTH:s campus i Huddinge, berittar
Bjorn-Erik Erlandsson.

—Det ger forutsdttningar for annu
starkare forskning och for att ytterligare
utveckla vért ndra samarbete med indu-
strin, sjukvdrden och olika offentliga ak-
torer.

Skolan for teknik och hélsa, KTH
Skolan fér teknik och hélsa vid KTH
har en multidisciplingr verksamhet
med undervisning och forskning inom
omrdadena teknik och medicin, med en
tyngdpunkt pé& forskning om medicinsk
teknik, logistik, design och ergonomi.
Det finns tv& kompetenscentrum, Cen-
trum for Teknik i Medicin och Halsa,
CTMH, samt Centrum fér Hélsa och
Byggande, CHB. Skolan har ett néra
samarbete med Karolinska Universi-
tetssjukhuset, Karolinska Institutet och
Stockholms léns landsting.

www.kth.se/sth
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“Framtidens cancerbehandling &r mélinriktad”

—Inom de ndrmaste fyra éren raknar vi med drygt 20 nya registreringar,
av dem ar nastan halften helt nya cancerlgkemedel. Det innebar i sin tur
helt nya behandlingsmajligheter fér cancerpatienter vérlden éver, sager

Bo Bjorkstrand, medicinsk chef p& Novartis Onkologi.

forsk-
ningsportfolj inom onkologiomradet och

Novartis har en omfattande
arbetar pd bred front for att hitta nya,
effektiva likemedel mot cancer. Den ge-
mensamma namnaren, oavsett cancer-
form, ar malinriktad behandling.
—Forskningen har gatt framit och i dag
vet vi att till exempel en brostcancer bestar
av en mangd olika varianter och kan se oli-
ka ut frdn individ till individ. Det likeme-
del som hjilper en viss patient kanske inte
har ndgon verkan alls, eller ar t.o.m. mer till
skada, for en annan, siger Bo Bjorkstrand.
Framstegen pa det cellbiologiska om-
radet i kombination med teknikutveck-

ling har fort med sig att forskarna i dag
kan uppticka vad som ir fel i en cell och
sedan rikta behandlingen mot just det fe-
let. Darfor spelar det inte lingre s stor
roll var i kroppen cancern sitter. Det
handlar mer om vilken typ av tumor det
handlar om.

—Dirfor kan en behandling som ut-
vecklas for en specifik cancerform dven
visa sig vara effektiv mot andra cancer-
former, forklarar Bjorkstrand.

Behandlingskedja
Cancerldkemedel kan i viss mening sigas
bli mer effektiva med tiden. Det hinger

ihop med att nya likemedel som befinner
sig i klinisk provning oftast ges till pa-
tienter med spridd sjukdom och manga
ganger i avancerat stadium.

-1 dessa fall kan man inte rakna med
att bota patienten, di handlar det mer
om att forlinga liv med en bibehdllen
god livskvalitet. Men det dr ofta bara
forsta steget i en ling kedja. Nasta steg
blir att flytta likemedlet allt lingre fram
i behandlingskedjan, till tidigare faser av
sjukdomen, och kombinera det med an-
dra terapier.

En effektiv likemedelsutveckling kra-
ver mojlighet till kliniska prévningar.
Den senaste tiden har det kommit flera
larmrapporter som visat att Sverige hal-
kat efter pa det omradet.

—Vi dr bekymrade over att det ar
svart att fi in patienter i studier och
att kliniker har begrinsade resurser till

Bo Bjérkstrand, medicinsk chef
pd Novartis Onkologi.

att mojliggora access till nya effektiva
behandlingar innan de ir godkinda.

Bo Bjorkstrand har ett forflutet som
likare och docent i hematologi. Att ef-
ter 25 &r inom vdrden i stillet dgna sig
at overgripande forskningsfragor ir inte

Fér narvarande fokuseras pé
viktiga terapiomréden som
hjart-/karlomrédet, metabolism
inklusive diabetes, lungsjuk-

Novartis har under senare ar fatt uppmark-
samhet for att ha en av lakemedelsindustrins
mest innovativa forskningsportfélier. Den om-
fattande utvecklingsportfélien innehdller cirka

ett sd stort steg som det forst kan verka.
—Jag arbetar fortfarande med patien-
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ternas basta for gonen och kan fran den

2680°€102°50'351

140 projekt for klinisk utveckling av nya
Ikemedel. Flera befinner sig sent i utveck-

lingsfasen och kommer inom kort att skickas

till godké&nnande myndigheter.

domar, centrala nervsystemets
sjukdomar inkluderande MS,
3gonsjukdomar, infektioner och
cancersjukdomar.

Kemistvagen 1B
Box 1150, 183 11 Taby

Tel: 08-732 32 00
Fax: 08-732 32 01

www.novartis.se

har positionen hjilpa vildigt ménga. Det
finns en stor utvecklingspotential i No-
vartis pipeline som pd sikt kommer att ge
helt nya behandlingsmojligheter for can-
cerpatienter virlden 6ver.

Cancerforskning for ett battre liv

—1 dag vet vi aff cancer ar en
sjukdom som ser olika ut hos olika
manniskor.

Darfér behdver vi mélinrikiade
lakemedel som sl&r mot flera olika
mekanismer i tumorcellerna, sager
Janna Sand-Dejmek, medicinsk
radgivare p& Bayer HealthCare
som har eft brett anslag i sin
onkologiportfél;.

Bayer HealthCare investerar stora sum-
mor i forskning och utveckling. Onko-
logi dr ett viktigt fokusomrdde dar
man under de senaste dren gjort stora
forskningsframsteg. For ndgra ar sedan
godkindes ett likemedel for njur- och le-
vercancer och i slutet av sommaren kom-
mer bolaget, om allt gr enligt planerna,
att ha ytterligare tvd godkinda preparat.

- De senare ar inriktade pd tvd vanliga
cancerformer. Ett av dem kommer in i ett
skede av sjukdomen dar det idag inte finns
nigra godkinda likemedel, och darfor
kommer att gora en skillnad for méanga
cancerdrabbade patienter, siger Andreas
Hallgvist, medicinsk radgivare pa Bayer.

Bade Janna Sand-Dejmek och Andreas
Hallgvist ar likare till yrket. Att efter
ménga ar inom varden nu arbeta inom
industrin ser de som bade spannande och
viktigt.

— All forskning pa Bayer gar ut pa att
forbdttra manniskors liv. Att komma in
i verksamheten under den hir tidseran,
ndr bolaget dr i fard att komma ut med
likemedel som man sjilv kdnner dr bra
och kommer att gora skillnad, ar forstas
mycket givande, siger Andreas.

—Vi har bada suttit med cancersjuka
patienter och kint att ens mojligheter ar
begransade, att man som likare inte har
mer att komma med. Darfor ar det extra
roligt att vara med om den har utveck-
lingen. Man gor nytta dven om det ar pa
ett annat sitt an som patientdoktor, me-
nar Janna.

Forskningsframsteg
Bayer har en historia av att satsa stort pa
forskning inom onkologiomrddet, bade

Janna Sand-Dejmek, Johan
Hultén, Christina Svahn, Sofia
Peterson och Andreas Hallgvist
pd Bayer HealthCare.

vad giller pengar och personal. Det har
resulterat i att man idag har mdnga nya
likemedelskandidater och flera projekt i
sen klinisk utvecklingsfas. Bakom fram-
stegen ligger ocksa en stark forskningsor-
ganisation. Flera av bolagets likemedel
har tagits fram av verksamhetens egna
forskare. Andra har kommit till i ndra
samarbete med forskningsinstitut, uni-
versitet och mindre bioteknikbolag.
Framtiden ser ljus ut och inom de nar-
maste dren raknar man med att presen-
tera flera nyheter inom canceromradet.
—Det dr inte bara att det kommer
nya preparat. De likemedel vi redan har
kommer med all sannolikhet att godkin-
nas for nya indikationer, vilket breddar
var portfolj ytterligare. Bayers forskning
stdr infor en stor utvaxling de komman-

Bayer &r global koncern med karn-
kompetens inom omrédena hélsa,
kost och hégteknologiska material.
Bayer HealthCare, en undergrupp Hill
Bayer AG med en drlig férsdljning pé
EUR 18,6 miljarder (2012) &r en av
varldens ledande, innovativa féretag
inom hélso- och lékemedelsprodukter,
baserat i Leverkusen, Tyskland. Bayer
HealthCare kombinerar djurhalsa,
konsumentprodukter inom hélsa och
specialiserade sjukvardslékemedel, och
har som mal att utveckla och tillverka
produkter som férbéttrar ménniskors
och djurs hélsa varlden éver.

Omséttning: 18,6 miljarder EUR (2012)

Anstéllda inom Bayer HealthCare
globalt: 55300 (2012)

Bayer AB

Gustav lll:s Boulevard 56
Box 606

169 26 Solna, Sverige

Tel: 08-580 223 00
www.bayer.se

Bayer HealthCare

de ren. En positiv utveckling som pd sikt
kommer att bidra till att cancerpatienter
over hela virlden ges mojligheter till ett
langre och battre liv, avslutar Andreas.



| strélbehandlingens frontlinje

Karolinska Universitetssjukhusets
strélbehandlingsavdelning ar den
storsta i sift slag i Sverige. Har
behandlar man cancerpatienter
frén hela Stockholmsregionen och
fokuserar starkt p& aff férena olika
varddiscipliner under gemensam
flagg samt p& att battre integrera
klinisk forskning.

Att vidareutveckla forskningen inom
strdlbehandling dr inget man gor pa egen
hand. Det dr ndgot som sjukhusfysiker
och sektionschef for Stralbehandlingsfy-
sik och teknik Giovanna Gagliardi och
medicinskt ansvarig lakare Mattias Hed-
man pa stralbehandlingsavdelningen pa
Onkologkliniken i Stockholm ar rorande
Overens om.

— Om strdlterapiomradet ska fortsitta
att utvecklas i den takt som vi hittills har
héllit krdvs att vi bygger fler broar mel-
lan onkologi, radiologi och sjukhusfysik.
Det ar viktigt att skapa en bra, stabil och
normaliserad samverkan och att lata den
kliniska forskningen ta storre plats. Det
kommer patienterna att dra nytta av i
framtiden, fortydligar Gagliardi.

Detaljerat bildunderlag

Som ett led i denna satsning har av-
delningen inforskaffat en egen 3-tesla-

Annons

magnetkamera, vilken skapar helt nya
mojligheter for deras anknutna ldkare
och forskare. Inom bland annat brachy-
terapi och adaptiv stralbehandling kom-
mer detta att innebdra stora framsteg.
Bittre data- och kunskapsunderlag med-
for att behandlingarna kan individualise-
ras och ddarmed bli effektivare.

-1 dag dr det nast intill ett krav att
ha ett detaljerat bildunderlag for strdl-
behandling och darfor dr detta en prio-
riteringsfrdga sedan flera ar tillbaka. Att
ha en MR-kamera som ir helt dedikerad
till stralbehandling kommer att resul-
tera i storre kunskap och mer specifika
behandlingsmetoder genom att ge oss
battre funktionella avbildningar av tar-
get och riskorgan, konstaterar Hedman.

Samarbete har varit centralt
Hedman framhaller dven vikten av att de
olika disciplinerna verkar 6ver granser-
na och han konstaterar att MR-kameran
nog inte blivit verklighet utan just detta
samarbete.

—Det dr var skyldighet att anvinda oss
av och synkronisera den kunskap som
finns tillginglig for oss pd ett organise-
rat sitt. Redan nu finns flera forsknings-
projekt knutna till kameran, bland annat
inom studier kring backentumorer inklu-
derande brachyterapi samt huvudhals-
tumorer. Likarna inom dessa omraden,

Onkologklinikens i Solna nya MTkamera
kommer att ge férbditrat behandlings- och
diagnostikunderlag.

speciellt gynonkologi, har verkligen varit
drivande i frigan om magnetkameran.

Gagliardi betonar att magnetkame-
ror anvinds inom strdlbehandling re-
dan i dag, men att den stora efterfrigan
pd MR-bilder som behandlingsunderlag
kraver en dedikerad MR.

—Patienterna kommer att kunna f3
tillgdng till MR betydligt snabbare och i
storre utstrackning. I sin tur betyder det
att bildunderlaget till dosplan kommer att
integreras med den som anvinds nu fran
CT i flera och flera fall. I slutinden kom-
mer det alla till gagn, avslutar hon.

Brett forskningsstod hos KPE

Kliniska prévningsenheten vid Karolinska sjukhuset ér bron frén
grundforskning till patientnytia. Enhefen utgor ett stod for saval sfora
lakemedelsjcttar som smé& biotechféretag med goda idéer och hjalper

fill aft omsatta upptcckter i prakiiken.

P4 Kliniska provningsenheten (KPE) ar-
betar man dagligen med alla former av
studier, allt frdn provtagning och om-
vardnad till grundforskningsrelaterade
studier och terapistudier. Jeffrey Yach-
nin ir sektionschef for KPE; han berittar
att enheten traditionellt varit en klinisk
provningsenhet for terapistudier, men att
man under de senaste dren har breddat
sig.

—KPE ir en del av onkologiska kli-
niken pd Karolinska sjukhuset. Vi kan i
princip ta emot alla typer av studier och
inom onkologin dr vi den storsta prov-
ningsenheten i Sverige. KPE har en first
in man-certifiering fran likemedelsverket

Kliniska prévningsenheten tillhér
Onkologiska kliniken pa Karolinska
Universitetssjukhuset och &r férlagd fill
Radiumhemmet, Sédersjukhuset och
Danderyds sjukhus. Har planeras och
genomférs kliniska prévningar i sam-
arbete med forskare pé kliniken och

och har en viktig stodfunktion inte bara
for kliniken och storre likemedelsfore-
tag, utan ocksd for grundforskare. Inom
ramen for CTO-enheten, Clinical Trial
Office, erbjuder vi bland annat hjalp med
studiekoordinering, protokollskrivning,
monitorering av studier och ger regula-
toriskt stod at till exempel akademiska
forskare och mindre foretag. Vill ndgon
ha hjilp finns vi till hands.

KPE &r spindeln i néitet

Att utveckla nya behandlingsmetoder
och likemedel dr en tidskrivande pro-
cess dir patientsikerheten star i fokus
och manga aspekter spelar in. Johanna

|&kemedelsféretag i eft néra samarbete
med laboratorier, patologi och réntgen.
Studierna pégér ofta pé flera sjukhus i
Sverige och i andra lander. Ett 60-al stu-
dier ar kontinuerligt 5ppna fér att ta in nya
patienter. Arligen inkluderas ungefar 500
patienter i de olika studierna.

Vernersson, chefssjukskoterska vid KPE,
konstaterar att studierna blir allt mer
komplicerade.

-1 dag ar studierna mycket mer kom-
plexa och utforliga, vilket stiller hoga
krav p& administration och organisation,
samt kraver god kunskap om existeran-
de regelverk. Exempelvis forskas det mer
pd riktade behandlingsformer for patien-
ters unika tumoruttryck, och arbetet gér
snabbare dn nagonsin. KPE ar spindeln i
nétet som haller i alla tradar.

Okad kontakt med grundforskare
2012 startades nadstan dubbelt si mdinga
studier hos KPE som 2011. Just nu har en-
heten 65 &ppna studier och ytterligare 80
stangda som har gatt vidare till uppfoljning
och behandling och variationen ar stor.
—Vi har flera mal framéver, bland an-
nat att hjalpa till att utveckla den tidiga
kliniska forskningen — bland annat ge-

Karolinska Universitetssjukhuset Solna
171 76 Stockholm

Tel: 08-517 700 00

E-post: jeffrey.yachnin@karolinska.se,
johanna.vernersson@karolinska.se

www.karolinska.se

Onkologiska kliniken

Sveriges storsta cancerklinik

behandlar patienter med faststdlld
cancersjukdom p& Radiumhemmet,
Sédersjukhuset och Danderyds

sjukhus. Vi behandlar alla typer av
cancersjukdomar och ger alla typer

av icke-kirurgisk cancerbehandling.
Stralbehandling ges p& Radiumhemmet
och S&dersjukhuset. Utrustningsparken
bestar fér nérvarande av 12
acceleratorer, tvé& datortomografer
samt HDR- och PDR-utrustning

och seeds for brachyverksamhet.
Stralbehandlingsresurserna samutnyttjas
mellan sjukhusen fér att f& optimala
patientfldden.

Karolinska Universitetssjukhuset
Karolinska vagen
171 76 Solna

Tel: 08-517 700 00 (vaxel)
www.karolinska.se

© NextMedia

nom internationella samarbeten — samt
att komma tidigare in i studierna och att
f4 utokad kontakt med grundforskare.
Hir finns kunskap och erfarenhet som
kan oka kvaliteten pd studierna och vi
lyssnar girna till idéer och koncept. Vi
tycker helt enkelt att bra idéer ska bira
frukt, avslutar Jeffrey Yachnin.
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Jeffrey Yachnin, sektionschef och Johanna
Vernersson, chefssjukskéterska vid KPE.
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Ny test ger tidig indikation pa
cancersjukdomars aggressivitet

AroCell har utvecklat en ny
innovativ metod fér bestémning
av celltillvéxt. Testet som berdknas
n& marknaden under forsta
kvartalet nésta &r kommer aft vara
kliniskt vardefullt vid prognos,
dvervakning och uppfélining av
cancerpatienter.

Cancer kinnetecknas av okontrollerad cell-
tillvaxt. AroCell i Uppsala har utvecklat ett
test som miter blodnivderna av tymidinki-
nas, TK, ett protein som forekommer vid

Staffan Eriksson och Anne-Charlotte Aronsson
pd AroCell réknar med att ha ett CE-mdirkt test
redo i bérjan av ndsta ér.

snabb celldelning och ddrfor kan ange hur
snabbt en tumor véxer. Ju fortare cancer-
celler delar sig, desto aggressivare tumor.

AroCells test skiljer sig fran andra tes-
ter som mater TK genom att det miter
sjalva proteinet. Befintliga TK-tester ma-
ter enbart proteinets enzymaktivitet, som
ar ett trubbigare instrument, framfor allt
for tester av solida cancertumorer.

- Anledningen till att man inte kunnat
madta proteinet ar att det inte har funnits
ndgra antikroppar, vilket kravs for matning
av protein i vildigt 1dga koncentrationer,
och som vi nu lyckats fa fram, forklarar
professor Staffan Eriksson, forskningschef
och en av grundarna till bolaget.

Poidngen med att mita sjilva proteinet
ar att det inte dr aktivt i alla sammanhang.

—Om man t.ex. tittar pd blodcancer
kan man mata vilket som, dar ar protei-
net fortfarande aktivt. Men i solida tumo-
rer sker en forandring som gor att det inte
alltid ar aktivt. Vart test mater bade akti-
vitet och protein, vilket ger det en mycket
battre kanslighet for solida tumorer.

Brost- och prostatacancer
Fran borjan hade AroCell tankt lansera
sin innovation som ett blodcancertest.

© NextMedia

—Men nu har vi valt att satsa pa pro-
stata- och brostcancer i forsta omgéngen,
eftersom vi kan mita bade aktivt och in-
aktivt protein, och var test gor mer nytta
dir. Dessutom ir den potentiella markna-
den mycket storre, siger Anne-Charlotte
Aronsson, VD.

AroCell raknar med att ha en produkt
pd marknaden under forsta kvartalet
nésta ar. Det som aterstdr dr slutfaserna i
teknisk och klinisk dokumentering.

—Metoden dr baserad pa vanlig
ELISA-teknik som ar standard pd da-
gens laboratorier och latt att anpassa till
de stora helautomatiska instrumenten.
Redan till hosten kommer vi att ha en
produkt firdig som kan anvindas i forsk-
ningssammanhang. Ett par manader se-
nare raknar vi med att den CE-mirkta
testen for solida tumorer ska vara redo
for marknaden, fastslar Aronsson.

For cancerpatienter innebidr det nya
testet att de kan fi en prognos i ett tidi-
gare skede av sjukdomen.

—Eftersom vart test mater celldelning,
kan man tidigt se att ndgot dr pa gang.
Vid bide brost- och prostatacancer har
man idag svért att identifiera vilka patien-
ter som har en aggressiv form av sjukdo-

AroCell AB(publ) &r ett svenskt bolag
beléget i Uppsala. AroCells tester har
potential att upptdcka cancer pd eft tidigt
stadium. AroCells teknologi baseras pd
en innovativ metod att mata hur aggres-
siv en cancertumdr ar genom att mata hur
snabbt tumdren véxer. Defta gérs med
bolagets test TK 210 med hjélp av ett
enkelt blodprov. Testet ar kliniskt vardefullt
for att kontrollera &terfall av cancer eller
for att avgéra om en cancerbehandling
fungerar eller inte. AroCell &r listat p& Ak-
tieTorget och har cirka 655 aktiedgare.

AroCell AB

Uppsala Science Park

Dag Hammarskjslds vag 34 A
751 83 Uppsala

Tel: 018-50 30 20
www.arocell.com

arOCell

men. VArt test kommer att ge lakaren en
indikation pa vilken behandling som ska
sattas in. Det kommer ocksd att kunna
anvindas for 6vervakning och uppfolj-
ning av patienter, siger Staffan Eriksson.

Annons

Astellas: nytt hopp f6r prostatacancersjuka

— Astellas Pharma @r i dag

en framgd&ngsrik akiér inom
fransplantations- och urclogiomrédet.
D& vi nu ocksa starkt fokuserar pd
onkologiomrédet hoppas vi inom
kort kunna erbjuda betydande
livsférléngande behandlingar for
svart cancersjuka patienter, séger
Mats Persson, vd Astellas Norden.

Astellas ar ett japanskt likemedelsfore-
tag som sedan grundandet 2005, d& tva
japanska bolag fusionerades, starkt har
etablerat sig inom omradena transplan-
tation, urologi, dermatologi, infektion
och smirtlindring — en stillning bolaget
uppndtt genom sitt engagemang for in-

novation. Nu anvinder Astellas samma
kunskap och expertis for att dven bli le-
dande inom onkologiomradet.

- Var mélsittning ar att forbattra hilsan
for manniskor runt om i virlden genom
innovativa och pdlitliga likemedel. M3-
let ar att gora skillnad for cancerpatienter
vérlden 6ver. Vigen dit har inletts genom
att etablera goda partnerskap och strate-
giska uppkop. Tack vare detta har Astellas
i dag ett tiotal cancerprodukter under kli-
nisk utveckling, siger Mats Persson.

Féréindrar morgondagen

I utvecklingsportfoljen finns likemedels-
kandidaterna som bolaget hoppas kan
infria 16ftet om att forandra morgonda-
gen for patienter som lider av tillstdnd

Astellas Pharma é&r Japans ndst stérsta ldke-

som prostatacancer, ovriga solida tumor-
sjukdomar som bukspotts-, dggstocks-,
kolon-, lung- och brostcancer samt av-
ancerad njurcellskarcinom och hemato-
logiska sjukdomstillstand.

Den just nu starkaste likemedelskan-
didaten, och narmast i pipeline for ett
godkdnnande i Europa, forvintas gora
stor skillnad for de man som lider av ter-
minal prostatacancer.

Paradigmskifte

—Utvecklingen av detta nya likemedel
mot prostatacancer, dar det finns ett stort
behov av nya behandlingsalternativ som
forlanger livet och ger battre livskvalitet,
har gdtt battre dan vad vi vdgat hoppas
pa, siger Mats Persson.

Likemedelskandidaten har i kliniska stu-
dier visat sig forldnga livet for de med pro-
statacancer som spridit sig till andra organ,
med i genomsnitt fem manader jamfort med
placebo (18,4 jamfort med 13,6 ménader).

—Om allt gir som planerat kommer
denna nya terapiform att innebira ett pa-
radigmskifte for patienter som inte har ndg-
ra andra behandlingsalternativ tillgingliga.
Nya data visar att behandlingen ocksé av-
sevirt forbattrar livskvaliteten och minskar
den intensiva smarta sjukdomen kan orsaka
nir den spridit sig till skelettet. Hartill har
vi noterat att patienter tolererar behand-
lingen bra och generellt upplever & biverk-
ningar av den, siger en forhoppningsfull
Ove Schebye, medicinsk direktor pd Astel-
las Norden. Det lovar gott for framtiden!

medelsféretag och placerar sig runt femtonde
plats pa varldsmarknaden med en kombine-
rad férsalining pa cirka 9,7 miljarder euro
(2011). Astellas Pharma har en stark posi-
tion i Europa, tack vare en téckning med 21
sdlj- och marknadsféringsbolag och tvé FoU-
anlaggningar. Foretaget investerar arligen 20
procent av sin forsdljningsvinst i forskning och
ar mycket angeldget att bygga upp en stark
nérvaro inom onkologiomré&det dér det finns
eft stort medicinskt behov att tillgodose.

7astellas

Leading Light for Life

Astellas Pharma
Nordic Operations
Kajakvej 2, 2770 Kastrup, Danmark

Tel: +45 4343 0355
www.astellas.dk

Ove Schebye, medicinsk
direkiér Astellas Norden.

Mats Persson, vd fér
Astellas Norden.




Nytt prognostiskt test kan minska
éverbehandlingen av prostatacancer

Chundsell Medicals ligger i startgroparna fér att lansera ett helt nytt
prognostiskt fest som kan férutsdga om en prostatacancer ér livshotande
eller inte. Det nya testet kan f& en revolutionerande inverkan pd
livskvaliteten for tusentals man och deras familjer.

Varje ar diagnostiseras cirka 10 000 nya
fall av prostatacancer i Sverige. Fram till
dags dato har det inte funnits ndgon bra
diagnosmetod for att avgora om cancern ar
malign eller inte. I dag adr det s.k. PSA-tes-
tet den vanligaste metoden for att screena
prostatacancer. Men det dr ett trubbigt
verktyg, eftersom ett forhojt viarde bara
indikerar att nagot dr pa gang. Inte heller
en efterféljande biopsianalys kan med till-
fredsstillande sikerhet skilja mellan goda
och elakartade former av sjukdomen. Det
har fort med sig att minga min opereras i
onodan, med allvarliga biverkningar i form
av inkontinens och impotens som f6ljd.
Chunde Li, likare vid Karolinska Uni-
versitetssjukhuset i Solna och forskare
inom uro-onkologi, har tagit fasta pd den
problematiken. Med stod fran KI-profes-
sorerna Lambert Skoog, Sten Nilsson och
Monica Nistér har hans forskarteam pa
Karolinska Institutet identifierat tre stam-
cellsgener och en kontrollgen med stark
koppling till patientens éverlevnad, obe-

roende av dlder, PSA-virden och hur li-
karen bedomer tumoren. Upptickten har
utvecklats till ett test dir man med hjilp
av en gensignatur fir veta graden av en
prostatatumors biologiska aggressivitet.
— Mot bakgrund av resultaten fran vart
test kommer bara cirka 30 procent av pa-
tienterna, till skillnad mot dagens cirka
90 procent, att behova genomga radikal
operation och strilning, siger Chunde Li.

Snart p& marknaden

Det nya testet, som dopts till Prostatype,
ligger till grund for Chundsell Medicals
som nu utvecklar testet vidare med sikte
pé klinisk anvindning for patienter med
nydiagnostiserad prostatacancer.

Vd Jan-Erik Collin, och Zhuochun
Peng, produktchef som dven ingdr i fors-
karteamet, har brdda dagar. Om allt gér
enligt planerna kommer testet att vara
ute pa marknaden inom kort.

—Myndigheternas kvalitetskrav  pa
den hir typen av produkter dr extremt

Jan-Erik Collin, Chunde Li och Zhuochun Peng
har bréda dagar. Om allt gér enligt planerna
kan deras nya prognostiska fest ng markna-
den innan érsskiffet.

hoga. Vi samarbetar med Epigenomics i
Berlin som hjilper oss att fa de sista pus-
selbitarna pa plats, berittar Peng.

Det nya testet for med sig flera forde-
lar. Férutom att det kommer att ge en si-
ker prognos och minska 6verbehandling,
kommer Prostatype pd sikt dven att ge
hilsoekonomiska effekter.

—Att infora Prostatype som rutintest
skulle ge stora framtida besparingar inom
hilso- och sjukvardssystemen. Den totala
kostnaden for operation, strdlning och re-
habilitering kostar den svenska sjukvarden
cirka tvd miljarder kronor arligen. Med vér
diagnosmetod kan den kostnaden pd sikt
bli betydligt lagre, siager Jan-Erik Collin.

B Chundsell Medicals AB utvecklar,
marknadsfér och kommer att sdlja test-
systemet Prostatype, ett prognostiskt och
diagnostiskt test for att skilja p& aggres-
siv och icke-aggressiv prostatacancer.
B Testsystemet kan diagnostisera och
klassificera prostatatuméren samt ge
handledning fér patientens framtida
prognos. Detta ger ocksé urologen
information om hur patientens framtida
behandlingsprogram skall se ut.

B | dag har féretaget tvé medarbetare
och planerar att ar 2015 vara tio an-
stéllda.

B Bolaget som dr ett spin offféretag
fran CancerCentrum Karolinska stéds
av afférsinkubatorn STING.

Chundsell Medicals AB
Growhouse
Isafjordsgatan 39B
164 40 Kista

Tel: 08-20 81 88
www.chundsell.com
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"CCK - viktig nod i europeisk

kraftsamling mot cancer”

Né&r CancerCentrum Karolinska,
byggdes i mitten av 1990+alet
med starkt stod av Radiumhemmets
forskningsfonder var syffet att
skapa en franslationell, ver-
bryggande, forskningsmilje. Nu
nar hela EU kraftsamlar for aft
finna rétt strategi for framtidens
cancerbehandling ar CCK en
viktig nod i detfta arbete.

-P4 CCK kan starka forskargrupper
med cancerbiologer bilda nitverk med
kliniska forskare for att pd basta sitt
driva translationell forskning. Denna
forskning ger en mojlighet att omsitta
teoretisk kunskap i klinisk anvindbar-
het som snabbt kommer patienterna till
godo, sdger Ulrik Ringborg, professor
vid Karolinska Institutet och koordina-
tor for EurocanPlatform, som utgor ett
ndtverk av 23 forskningsintensiva euro-
peiska institutioner pa canceromradet.

Genom att samordna patientstudier
och nya dyrbara teknologier hoppas
forskarna hitta battre satt att forebygga,
tidigt uppticka och behandla olika can-
cerformer.

—Alla 4r 6verens om att fragmentering-
en av cancerforskningen ir en nyckelfriga.
Det behovs en gemensam struktur dar vi
kan fora in ny diagnostik och nya former
av behandlingar for att sedan utvdrdera
den kliniska effekten och koppla den till
hilsoekonomi. For att klara detta kravs en
robust och langsiktig planering dar sam-
verkan sker bade mellan forskargrupper
och olika centra, sdger Ulrik Ringborg.

Skréddarsydd behandling

Translationell forskning, d.v.s. att forsk-
ningen sker patientnira och snabbt kom-
mer ut i klinik, ar enligt Ulrik Ringborg
en forutsdttning for att kunna mota den
utmaning som framtidens cancerbehand-
ling innebr.

—Forr var cancer “bara” cancer. I
dag vet vi att det finns manga varian-
ter av sjukdomen inom en och samma
cancerform. Sjukdomen blir allt mer
individuell, dirfér mdiste dven behand-
lingen individualiseras i betydligt hogre
utstrackning dn vad som sker i dag.

For att klara framtidens cancerbehand-
ling, menar Ringborg att den translatio-
nella forskningen méste fokusera hardare
mot individualiserad medicin och skrad-

Translationell forskning dr enligt Ulrik Ringborg
en férutsdttning for aff kunna méta den utma-
ning som framtidens cancerbehandling innebdir.

darsydd behandling. En viktig del av ar-
betet inom EurocanPlatform handlar om
ratt behandling till rdtt patient vid ratt
tidpunkt. Men for att nd dit krdvs omfat-
tande forskningsinsatser, eftersom antalet
tumorformer och behandlingsmajligheter
ar mycket stort och cancerbiologin mer
komplex dn man tidigare trott.

—Inget enskilt forskningscentrum kan
ha de resurser som behovs. Vi méste se till
att samordna och utnyttja de resurser som
finns maximalt. Ett arbete som mojliggor

CancerCentrum Karolinska, CCK,

&r ett centrum fér experimentell
cancerforskning vid Karolinska Uni-
versitetssjukhuset. CCK:s verksamhet
starker den kliniska cancerforskningen
vid sjukhuset. Tanken med verksamhe-
ten p& CCK é&r att nya forskningsrén
med battre diagnostik och behandlings-
metoder snabbare ska kunna omsattas
i praktiken. Den fysiska nérheten med
Radiumhemmet underléttar detta. Pa
CCK kan starka forskargrupper bilda
natverk med kliniska forskare fér att
p& bésta satt kunna driva translationell
forskning, eller s& kallad &verbryggan-
de forskning. Denna forskning ger en
moilighet att omsdtta teoretisk kunskap
i klinisk anvéndbarhet.

CancerCentrum Karolinska
Karolinska Universitetssjukhuset Solna
171 76 Stockholm

Tel: 08-517 700 00

KAROLINSKA

nya innovativa strategier for cancerforsk-
ningen i Europa, sager Ulrik Ringborg.
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Angelégen KLL-forskning
uppmarksammas av StratCan

P& Hematologiskt centrum och CCK, Karolinska, Solna arbetar en
forskargrupp translationellt med kronisk lymfatisk leukemi, KLL. | gruppen
ingdr Dr Lotta Hansson vars arbete uppmarksammats genom en 4-arig

forskarassistentti@nst fran StratCan.

KLL ar var vanligaste leukemiform. I Sve-
rige diagnostiseras 500 nya fall per ar. Dr
Hanssons forskning handlar
huvudsakligen om malsokan-
de behandling mot blodtu-
morsjukdomar, framst KLL.
—Kronisk lymfatisk leukemi
har tyvarr hos manga patien-
ter i slutinden dodlig utgdng.
Inom var forskargrupp bedri-
ver vi forskning som siktar pa
att i stallet gora den just kro-
nisk. Nir patienterna blir be-
handlingskriavande erhdller de
i dagsldget i forsta hand cyto-

och CCK.

statikabaserad behandling. Utvecklingen
gar nu steg for steg mot biologiskt base-
rade behandlingar. Existerande behand-

Dr lotta Hansson p&
Hematologiskt centrum

lingsformer behover fornyas eftersom de
efterhand blir ineffektiva da sjukdomen
utvecklar resistens. Det dr hir

var forskning kommer in. Vi
inriktar oss mot nya malso-
kande behandlingsmetoder.

Vill stéirka immunforsvaret
Inom forskargruppen  ge-

bl.a.  tumorvacci-
nationsstudier.  Individuella
tumorvacciner tas fram for pa-
tienter med KLL-sjukdom i ti-
dig sjukdomsfas. Syftet ar att

forstirka ett

nomfors

immunforsvar
mot KLL, vilket forhoppningsvis kan leda
till att sjukdomsutvecklingen gér lingsam-
mare. I nuldget inriktar man sig darfor pa

Bilden visar hur vid Kll-tumd&rvaccination
mérdarceller (gréna) binder fill leukemiceller

(réda) och dédar dessa.

just patienter som dnnu inte ar i behov av
sedvanlig behandling, for att kunna f3 ett
sd bra immunsvar som mojligt.

— Vi bedriver ocksa andra forsok som
giller mélsokande behandling bland an-
nat antikroppsforskning och utveckling
kring sd kalladek smd molekyler for KLL-

behandling. I en av studierna anvinder vi
malsokande antikroppar i kombination
med nya immunstirkande likemedel.

En styrka att se hela férloppet
Nyligen fick Hansson en forskaras-
sistenttjanst frdn StratCan sd att hon
snabbare ska kunna vidareutveckla sin
translationella forskning.

—1I vér forskargrupp finns bade kliniskt
verksamma likare och grundforskare. Jag
och mina kollegor utgor en brygga mellan
verksamheten pa laboratoriet och patien-
terna. Det dr en styrka att kunna se hela
forloppet. Vi kan identifiera vilka behov
som existerar hos patienterna och genom
vart teamarbete med forskningslaboratoriet
fa exakt besked om vilka immunologiska
effekter olika behandlingar ger och fa upp-
slag till hur nya behandlingar kan utveck-
las. Utan anslag som detta fran StratCan dr
det vildigt svart att framgangsrikt bedriva
forskning av det har slaget. Detta stod ar
oerhort positivt, avslutar Lotta Hansson.

StratCan lyfter banbrytande metod for

att studera levercancer

Professor Stephen Strom leder en
innovativ forskningsstudie som
siktar p& aft odla fram manskliga
levrar i méss och darmed bana
vdg for att modellera och studera
manskliga leversjukdomar hos
levande dijur.

For ungefar 20 ar sedan utvecklade Ste-
phen Stroms laboratorium tekniker for
att isolera och transplantera
minskliga leverceller till pa-
tienter med leversjukdomar.
Den nya tekniken skapade
forutsattningar for en mangd
nya behandlingsformer och
i dag ligger denna forskning
till grund foér en banbrytan-
de studie som strivar efter
att modellera och behandla
mainskliga  leversjukdomar
hos moss. Professor Stephen
Strom vid Institutionen for
laboratoriemedicin pd Karolinska Insti-

Det strategiska forskningsprogrammet
inom cancer vid Karolinska Institutet

Karolinska Institutet har f&tt statliga medel for

att bygga upp det strategiska forskningspro-

grammet inom cancer. Satsningen ingdr som

en del i regeringens utlysning av medel il
spetsforskning som &r konkurrenskraftig pé

Professor Stephen Strom
vid Institutionen fér
laboratoriemedicin.

tutet leder studien, som nyligen tillde-
lades ett Blue Sky Research Grant fran
StratCan,
grammet inom cancer vid Karolinska
Institutet.

Strategiska forskningspro-

—Problemet med att arbeta med moss
ndr man vill studera levertumorer har va-
rit att leverns metabolism och mojlighe-
ten att kontrollera levercellernas tillvaxt
skiljer sig vasentligen at mellan moss och
manniskor. Tumorer utvecklas alltsd an-
norlunda, eller inte alls, hos
moss dn de gor hos mannis-
kor. Det vi har lyckats gora,
i samarbete med professor
Markus Grompe i Oregon, ar
att transplantera manskliga
leverceller till moss vars le-
ver sviktar. I praktiken inne-
bar det att vi raddat livet pd
dem genom att ersitta deras
egna, skadade leverceller med
friska, manskliga leverceller.
Det hir dr en unik modell och
vi dr overtygade om att den kan anvin-

den internationell arenan. Programmet [&per
initialt dver fem @r och ett dvergripande syfte
ar att starka den translationella forskningen.
Négra av landets mest framstaende cancer-
forskare inom olika discipliner samverkar
och man har hégt satta mél fér programmet.
Tack vare programmet ska fler medicinskt
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das till ménga olika terapiformer och be-
handlingar.

Reagerar som en ménsklig lever

Nir musens lever i huvudsak bestdr av
minskliga celler aktiverar den carcino-
gener pd i stort sett samma sidtt som en
mansklig lever gor. Darmed kan forskar-
na framkalla levertumorer i ”formansk-
ligade moss™ genom att utsdtta dem for
olika cancerframkallande dmnen. De tu-
morer som blir foljden ar alltsd riktiga,
minskliga levertumorer. Den hir typen
av transplantation har redan blivit fram-
géngsrikt provad av professor Strom

utbildade fa majlighet att forska i en milis
som kombinerar experimentell verksamhet
och klinisk erfarenhet. Dessutom ska flera
yngre forskare rekryteras. Satsningen ska ge
resultat som bidrar till nya och férbéttrade
behandlingsmetoder for de ménga patienter
som arligen drabbas av cancer.

i Pittsburgh och han édr trosviss om att
framtida forsok kommer att fi en lika
fordelaktig utgdng.

—Den hir metoden ldter oss undersoka
tumorers tillvaxt frdn dag ett. De flesta
manskliga tumérer har utvecklats under
flera &r och darfor har vi sdllan mojlig-
heten att studera dem under deras tidiga
stadier. Vad ar orsaken till att just detta
cellkluster vixte nidr andra inte gjorde
det? Vilka gener kan man identifiera i vil-
ket stadium? Jag dr siker pd att ménga
fragor som dr relevanta for manniskans
levercancer kan f4 sina svar genom den
hir forskningen, siger professor Strom.

%S\(A,‘N"»
S8 Karolinska
32 9= 7 Institutet
Wng 19

Karolinska Institutet
171 77 Stockholm, Tel: 08-524 810 53
E-post: rune.toftgard@ki.se
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"Malet ar att minska svara

biverkningar av cancer

—Om fem &r hoppoas vi att

var substans anvénds i klinisk

rutin och férbétirar vérden fér
cancerpatienter runt om i varlden.
Det sdger Jacques Nasstrom, VD
for PledPharma, eft svenskt féretag
som utvecklat eft preparat som
ska minska svéra biverkningar vid
cellgiftsbehandlingar.

Ungefar hilften av alla cancerpatienter
drabbas av allvarliga biverkningar av da-
gens standardbehandlingar med cellgifter.
Det for med sig att dosen antingen maste
minskas eller att behandlingen maste av-
brytas. PledPharma har utvecklat en sub-
stans, som om allt gir enligt planerna,
kommer att bli ett likemedel som kan fore-
bygga allvarliga biverkningar av cellgifter.
Bolagets preparat dr en vidareutveckling
av en kontrastvitska som togs fram i bor-
jan av 1990-talet. Av en slump upptickte
forskare att substansen skyddade kroppens
celler mot oxidativ stress, ett tillstind som
uppkommer vid 6verproduktion av skad-
liga syre/kviave-molekyler, t.ex. som ett re-
sultat av cellgifter. Denna upptickt fodde
ett nytt utvecklingsprojekt som nu har lett

fram till en helt ny substans, PledOx®, for
nya medicinska anvandningsomréaden.

Fas Il-studie

Eftersom PledPharmas projekt utgdr fran
en kliniskt vél etablerad substansklass
som anvints pa tusentals patienter, foku-
seras utvecklingsarbetet till kliniska stu-
dier. Just nu dr man i full ging med en
fas IIb-studie inriktad pd patienter med
spridd tjocktarmscancer.

- Oxidativ stress dr en generell meka-
nism. Var substans har darfor stor po-
tential att kunna anvindas vid en rad
olika cancertyper. Vi har valt att borja
med tjocktarmscancer eftersom det ir en
vanlig cancerform som behandlas med
mycket tuffa cellgifter. Behandlingen

.
. -"'""If' L F) "" I.L
Jacques Nasstrém, VD fér PledPharma.

behandling”

kan bl.a. orsaka biverkningar i form av
smirtsamma kanselrubbningar i hiander
och fotter, skador som kan bli kroniska.
Detta kan i princip innebira att man bo-
tar cancern men fir leva med livslinga
biverkningar av cellgiftsbehandlingen.

Jacques Nisstrom far ofta frigan om
hur deras substans kan skydda friska cel-
ler utan att samtidigt gora cancercellerna
mer motstindskraftiga mot cellgifter.

—Det finns en ny, fransk studie som vi-
sar att var substans mojligtvis dven kan
forstirka anti-cancereffekten av cellgif-
terna samtidigt som den kan skydda fris-
ka celler. De franska forskarnas resultat
gar helt i linje med resultaten frdn vara
egna pre-kliniska studier.

Om cirka fem &r hoppas Nasstrom att
PledPharmas substans ska vara en del av
den kliniska rutinen pa cancersjukhus
runt om i virlden.

—-Da hoppas vi att var substans ska
anvindas till att forbehandla cancer-
patienter infor cellgiftskurer och pa sd
vis minska allvarliga biverkningar. Vilket
pd sikt kan betyda bittre behandlings-
resultat, battre livskvalitet for patienten
och i forlingningen dven ge stora kost-
nadsbesparingar for samhillet.

-
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PledPharma ér ett svenskt specialistléke-
medelsbolag som utvecklar férbattrade
behandlingar vid livshotande sjukdo-
mar kopplade till oxidativ stress, som
uppstér vid éverproduktion av skadliga
syre/kvéve-molekyler. PledPharma
fokuserar framférallt pa att utveckla
PLED-substansen PledOx fér att minska
allvarliga biverkningar vid cellgiftsbe-
handling.

PledPharma (STO:PLED) ér listat p&
NASDAQ OMKX First North.

PledPharma
Grev Turegatan 11 C
114 46 Stockholm

Tel: 08-679 72 10
PledPharma www.pledpharma.se
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"Biomarkarer ar nyckeln fill

skréddarsydda cancerbehandlingar”

Olink Bioscience har lanserat

et verklyg som kan analysera
92 proteinmarkaérer samtidigt,
med bibehdllen kvalitet och
prestanda. Deras innovation ses
som ndgot av en revolution pd
proteinanalysomrédet och kan
féra med sig att visionen om
skraddarsydd behandling kan gé
fr&n teori fill prakiik.

Den cellbiologiska forskningen har gétt
framat och idag vet man att det finns
ett stort antal olika former av cancer.
Ett lidkemedel som fungerar for en pa-
tient kan vara verkningslost for en

- - - pm—
y M .EN
® Simon Fredriksson, VD
fér Olink Bioscience.

annan, beroende pd tumorernas mole-
kyladra egenskaper. Darfor ar i stort sett
alla nya cancerlikemedel inriktade pa
specifika molekylara maéltavlor, vilket
gjort biomarkorer till ett hett forsk-
ningsomrade. Till saken hor ocksa att
det saknas markorer for de flesta can-
cerlikemedel och att behovet av kun-
skap ar stort.

—Nar man vet vilka angreppspunkter
som dr involverade i sjukdomsprocessen
kan likemedelsutvecklare och cancer-
likare oka traffsikerheten av olika be-
handlingar, forklarar Simon Fredriksson,
VD for Olink Bioscience.

Med bolagets nya analysverktyg gar
det att identifiera ett stort antal olika

Uppsalaféretaget Olink Bioscience utveck-

lar produkter for forskning om biomarkérer.
De banbrytande analysverktygen majliggér
fordjupad forstéelse av sjukdomsprocesser,
forbattrad sjukdomsdetektion och bidrar till

biomarkorer i sa lite som en enda mikro-
liter blodplasma eller serum.

- Tidigare teknologier kraver hundra
ganger storre provmangd och klarar inte
av att kvantifiera mer dn fem, tio protei-
ner dt gdngen utan att kinslighet och pre-
cision gar forlorad, berattar Fredriksson.

Proteinrevolution

Inom DNA-analysen har man sedan
linge haft skalbara och kraftfulla meto-
der som bl.a. resulterat i sekvensering av
hela det humana genomet.

- Vi vill skapa samma revolution inom
proteinvirlden. Med vért verktyg fir man
ut 10 000 génger mer data dn gangse tekni-
ker och vi dr nu mycket spanda pa vad fors-

Fésta produkten Duolink som anvénds
fr att mata signaleringsvdgar i cancer,
har anammats av éver 1 000 labo-
ratorier runt om i varlden. Varje dag
publiceras ett nytt vetenskapligt arbete

kare kommer att anvinda var teknik till.
Det kommer med all sikerhet att dyka upp
applikationer som vi inte haft en tanke pa.

Det nya analysverktyget, Proseek, lan-
serades i mars och Olink Bioscience har
nu en meny av 92 olika cancerrelaterade
proteiner som kan mitas i prover.

-1 kraft av vér teknologi kan vi lan-
sera flera sjukdomspaneler samtidigt
eftersom skalbarheten finns inbyggd i
tekniken. Vi kommer nu att lansera en
ny panel for ett nytt sjukdomsomrade
varje kvartal. Om fem ar hoppas vi pd
att vara produkter anvands i klinisk ru-
tin och bidrar till att patienter 6ver hela
virlden far ritt behandling for just sin
typ av sjukdom.

OLIN
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som har anvant sig av bolagets produkt
och den innovation som ligger bakom.
Féretagets nya produkt, Proseek, spés
en minst lika ljus framtid.

dkad biologisk kunskap. Olink Bioscience
efterstravar att forbattra forutséttningarna
for kliniskt beslutsfattande med hiélp av
molekyldra biomarkérer.

i L I
‘ﬁ' o Dag Hammarskjslds vag 52B, 752 37 Uppsala
i Tel: 018-444 39 70, Fax: 018-50 93 00

www.olink.com
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— Vi ar infe redo for att skrdddarsy behandling for varje enskild cancerpatient. Men inom
forskningen maste det tankesattet vara nasta fas. Cancernatverkets mission @r nu att bidra
till aft forskare frén olika discipliner inordnar sig i en gemensam mdlsatining i kampen mot
cancer, sager Ingemar Emberg, ordférande for Kl:s Cancernétverk.

For elva ar sedan grundades Cancernit-
verket pad Karolinska Institutet. Cancer-
forskningen var vid den tiden utspridd
pa manga olika institutioner och det
fanns ett starkt behov av att samla styr-
korna.

—Det var svért att fa en 6verblick av
vad verkligen gjordes. Vi ville sitta KI:s
cancerforskning pd kartan,
sdger Ingemar Ernberg som
tillsammans med ndgra kolle-
gor tog initiativ till att starta
nétverket for cancerforskning
inom KI.

Resten dr som det heter-
historia. Nitverket blev en
populdr samlingspunkt och
lockade cancerforskare fran
alla discipliner.

- Vi lyckades skapa en bra
plattform och fick efter en tid gehor fran
KI:s ledning som insett fordelarna med

B

att samla all cancerforskning under ett
paraply. Det ledde bland annat till att vi
fick del av KI:s forskningsfonder, medel
som omsattes i forskningsprojekt inrikta-
de p4 translationell forskning. Syftet var
att skapa ett aktivt forskningssamarbete
over kultur- disciplins- och institutions-
granser.

Plattform

Till saken hor att Ingemar Ernberg,
som dr professor i tumorbiologi till yr-
ket hade en bakgrund som vetenskaplig
sekreterare i Cancerfonden och som in-

Ingemar Ernberg,
Cancerndiverket pd Kl.

stitutionschef pdA MTC, Institutionen for
mikrobiologi, tumor- och cellbiologi. En
av hans framsta arbetsuppgifter var att
bygga upp en interdisciplinir forsknings-
miljo, erfarenheter som kom val till pass
i hans nya roll som ordférande fér Can-
cernitverket.

Det primdra maélet var att skapa en
plattform och motesplats
for KI:s alla cancerforskare.

—Det klarade vi av med
rage. Nista steg blev att ge
en samlad bild av KI:s can-
cerforskning, bade internt
mot KlI:s ledning och mot

uossjalund Jin ?o;oi

omvirlden.

Ernberg berittar att can-
cerforskningen i borjan av
2000-talet undervirderades
inom KI. Ndgot som hangde
ihop med att man inte samlat styrkorna
och hade svért att fa grepp om allt arbete
som gjordes.

— Cancerforskning ansags vid den ti-
den inte som ett strategiskt viktigt forsk-
ningsomrdde. Men bara fem ar senare
hade vinden vint och KI:s cancerforsk-
ning fordes fram som ett av de stora
forskningsomradena. Det var utan tve-
kan till en del natverkets fortjanst, kon-
staterar Ernberg.

I takt med att Kl:s cancerforskning
sattes pa kartan fick omvirlden upp 6go-
nen for all den spjutspetsforskning som
bedrevs inom Karolinska Institutet. Det
resulterade bland annat i fem stora Lin-

né- och temacentra samt ett stort strate-
giskt forskningsanslag frin regeringen.

Utbildning

I dag organiserar Cancerndtverket dven
all gemensam forskarutbildning inom
cancer vid KL

—Vi erbjuder dels ledarutvecklings-
programmet “Young Cancer Leader”,
dels forskarskolan NatiOn. Syftet med
forskarskolan ar att erbjuda ett skrad-
darsytt paket av kurser som kunskaps-
bas for framtida kliniska forskare inom
canceromradet.

Ingemar Ernberg papekar att trans-
lationell cancerforskning i mangt och
mycket kan sigas vara en ny idrottsgren
inom filtet.

—Det ar forst under de senaste 15 dren
som man har kunnat sammanféra grund-
laggande biologi med klinisk forskning.
I dag vet vi att cancer dr mycket kom-
plicerad, att det finns unika drag i varje
cancer och att det kravs enormt mycket
bioinformatik och systembiologi for att
fa ut ndgot meningsfullt ur de data som
nu kan karaktirisera varje enskild can-
cer. Den kunskapen har inte funnits ti-
digare.

Dirfor blir Cancernitverkets utma-
ning dnnu storre, nidr man nu gar in 1
nista fas.

—Den stora utmaningen for svensk
cancersjukvdrd och for Cancernitverket
ar inte langre translationell forskning,
utan en idé om hur translationell forsk-
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ning ska riktas in mot basta patientnytta.
Dir ar svaret med all sannolikhet indivi-
dualiserad behandling. Sjukvérden ér inte
redo for att skriaddarsy behandling for
varje enskild cancerpatient. Men inom
forskningen maste det tinket vara nista
fas. En viktig mission for Cancernitver-
ket dr att vara en motor i det arbetet.

Cancerndtverket pé Karolinska Institutet
ar ett Sppet nétverk for all cancerforsk-
ning vid KI. Dess sdrskilda syfte &r att
forbattra samspelet mellan grupper,
unga vetenskapsman och forskarstude-
rande inom omrdadet. Ett sarskilt mal &r
att féra samman viktig kompetens och
kunskap fran olika discipliner sésom
cancerepidemiologi, klinisk forskning
och molekylér cell- och vavnadsbiologi.
Cancernatverket inkluderar idag 130
forskargrupper vid KI med dess éver
650 medarbetare, varav ca hdalften ér
doktorander vid 15 olika institutioner.

Cancerndtverket
Karolinska Institutet
171 77 Stockholm

Tel: 08-524 800 00

www.ki.se
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det viktigaste som finns.

>mﬁmﬂmnm8

\





