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Nicotina e aterosclerosi, un connubio mortale 
La nicotina, una delle principali sostanze che crea dipendenza dal fumo di sigaretta è stata trovata contribuire 
all’infiammazione cronica delle arterie: una delle principali cause di attacchi cardiaci e morte precoce. E il ricorso 
alle sigarette elettroniche con nicotina non mette al riparo dal rischio 

 

Il fumo è sempre sotto la lente dei ricercatori, visti i numerosi e gravi danni che provoca. E, tra i tanti, ora c’è anche l’aterosclerosi, ossia 
l’infiammazione cronica delle arterie, ritenuta una delle primarie cause di attacchi cardiaci e altri eventi cardiovascolari. 
 
L’aterosclerosi può avere diverse componenti, dall’infiammazione all’ispessimento e indurimento delle arterie, o il restringimento delle stesse a 
causa delle placche aterosclerotiche – in genere causate dalla presenza di materiale lipidico, proteico o fibroso. 
Questa condizione è fortemente a rischio perché può essere causa di tutta una serie di sintomi o patologie correlate tra cui angina pectoris, infarto 
del miocardio, ictus o TIA, aneurismi, emorragie e anche compromissioni della funzionalità renale e della retina. 
 
Tutti questi possono essere i regali della nicotina, hanno avvertito gli scienziati della Brown University che hanno presentato i risultato del loro 
studio al Meeting Annuale dell’American Society for Cell Biology di New Orleans, e che non pongono al riparo i fumatori di sigarette elettroniche 
a base di nicotina. Difatti l’assunzione di nicotina, in qualunque forma, metterebbe comunque a rischio cardiaco. 
 
Secondo il dottor Chi-Ming Hai, vi è dunque uno stretto legame tra la nicotina e l’aterosclerosi, così come dimostrato nel suo studio su cellule 
muscolari lisce vascolari animali e umane. 
Nei test condotti da Hai e colleghi, la nicotina è apparsa guidare la formazione di una sorta di trapano cellulare chiamato “podosoma rosette”, che 
è un membro della famiglia degli invadosomi, di cui fanno anche parte invadopodi e posodomi. 
Questo processo superficiale può degradare e far penetrare nel tessuto questi elementi durante l’invasione delle cellule. L’invasione di cellule 
muscolari lisce vascolari dallo strato centrale della parete arteriosa (media) verso lo strato interno della parete arteriosa (intima) contribuisce 
sostanzialmente alla formazione di placche nell’aterosclerosi. 
 
L’esposizione in laboratorio prolungata per 6 ore delle cellule muscolari lisce vascolari alla nicotina ha consentito alle cellule di formare il 
podosoma rosette in risposta all’attivazione della proteina chinasi C (PKC), che controlla la fosforilazione proteica nella trasduzione del segnale. 
I risultati finali dei test hanno così mostrato che nel complesso, sia sulle cellule muscolari lisce vascolari animali che umane, che la nicotina 
favorisce l’invasione di queste attivando meccanismi sinergici tra il recettore nicotinico e la segnalazione PKC. 
 
il dott. Hai ritiene che lo studio abbia una potenziale implicazione clinica perché l’idea di sostituire il fumo di sigaretta con la somministrazione in 
altri modi di nicotina non può portare molti benefici nel ridurre il rischio di sviluppare l’aterosclerosi. In sostanza, visto in questi termini, il 
ricorso alle sigarette elettroniche (e-cig) non serve per proteggersi dai rischi cagionati dalla nicotina. 

 

http://www.lastampa.it/2013/12/17/scienza/benessere/salute/nicotina‐e‐aterosclerosi‐un‐connubio‐

mortale‐zUXKplClEa1qFETJ0ZLZhM/pagina.html 
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ITALIA-USA: CONFRONTO A WASHINGTON SU MALATTIE 
RARE 
    

(ANSA) - WASHINGTON, 16 DIC - Nel quadro del 2013, Anno della Cultura Italiana negli Stati Uniti, 
l'ambasciata d'Italia a Washington ha ospitato oggi una tavola rotonda scientifica sulle malattie rare. 
L'iniziativa si basava su un Memorandum di collaborazione tra il Department of Health and Human Services 
americano e il Ministero della Salute italiano, ed e' stata realizzata in collaborazione tra il National Institutes 
of Health e l'Istituto Superiore di Sanita'. Rappresentanti delle istituzioni, del mondo della ricerca, delle 
associazioni no profit e delle imprese di Italia e Stati Uniti hanno fatto il punto sugli sviluppi e sul futuro della 
diagnostica e delle cure, valutando anche le implicazioni positive delle vere e proprie "alleanze" tra 
professionisti, pazienti e famigliari che si sono venute a creare nei due paesi. I lavori sono stati condotti da 
Domenica Taruscio, Direttrice del Centro Nazionale per le Malattie rare presso l'Istituto Superiore di Sanita', 
e da Stephen C. Groft, Direttore dell'Office of Rare Diseases Research, National Center presso il National 
Institutes of Health. L'evento e' stato la cornice per la stipula di un accordo di collaborazione tra i due centri.   
"Quest'anno la nostra ambasciata ha promosso una serie di simposi e tavole rotonde a carattere scientifico 
e medico – ha sottolineato l'ambasciatore d'Italia a Washington, Claudio Bisogniero - a testimonianza 
dell'importanza che l'Italia annette alla collaborazione con gli Stati Uniti in questo settore. Si tratta di una 
collaborazione di altissimo livello, che si giova dell'apporto di centri di eccellenza riconosciuta. Sono molto 
lieto che dall'evento di oggi sia scaturito un accordo tra NIH e ISS: si tratta di uno strumento concreto, per 
aprire nuove opportunita' di collaborazione". (ANSA). 

 

https://mida.ansa.it/midagate/news_view.jsp 
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STAMINALI: CREATO PRIMO 'MINI-RENE' CON TUTTE LE CELLULE 
ORGANO  

 

(AGI) - Sidney, 16 dic. - E' possibile realizzare un "mini-rene" con tutti i tipi di 
cellule di quest'organo a partire da staminali. Lo hanno provato i ricercatori 
dell'universita' australiana del Queensland, con uno studio pubblicato dalla 
rivista Nature Cell Biology, secondo cui la tecnica potra' essere usata, prima 
che per "coltivare" organi interi, per creare "toppe" per quelli danneggiati e 
testare farmaci.Nello studio sono state usate cellule staminali embrionali, ed 
e' stato sviluppato un protocollo che riesce a farle differenziare in tutte quelle 
necessarie a formare il rene e ad organizzarsi in un "mini-organo". "Durante 
l'autorganizzazione differenti tipi di cellule si riorganizzano per creare 
strutture complesse - spiegano gli autori - questo getta le basi per 
bioningegnerizzare i tessuti per rimpiazzare organi o parti di essi 
danneggiate. Lo studio e' molto promettente, anche se ci vorranno anni per 
arrivare ai test sull'uomo. (AGI) 

http://scm.agi.it/index.phtml 
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Sonno. Il cervello si addormenta a tappe. Un 
aiuto per capire alcuni tipi di insonnia 
 
L’ippocampo - la “centralina della memoria” - si addormenta prima delle 
aree che presiedono il linguaggio,le funzioni cognitive, sensoriali e motorie. 
Un risultato che potrebbe spiegare l’amnesia delle ultime cose apprese 
prima di dormire, ma anche alcune forme di insonnia e il sonnambulismo. 
Lo studio su Neuroimage.  
 
Il cervello non si addormenta “tutto insieme”, bensì “a tappe”. A dimostrarlo, oggi, uno studio italiano, 
che spiegherebbe perché dimentichiamo le ultime cose apprese prima di dormire, ma anche il 
sonnambulismo e alcuni tipi di insonnia. Lo studio è stato condotto dai ricercatori dell’Ospedale 
Niguarda e del Dipartimento di Scienze Biomediche e Cliniche “Luigi Sacco”, insieme al Dipartimento 
di Psicologia dell’Università dell’Aquila e di Roma, ed è pubblicato sulla rivista Neuroimage. 
 
Per decenni si è pensato che l’inizio del sonno fosse un fenomeno “tutto o nulla” e solo recentemente 
alcuni studi hanno mostrato che si tratta di un processo che si verifica con tempi diversi nelle differenti 
strutture cerebrali.  
Lo studio attuale è frutto di un lavoro iniziato dal team alcuni anni fa: in esso i ricercatori hanno 
sfruttato “una possibilità unica offerta alla ricerca scientifica: l’impianto, per ragioni diagnostiche, di 
elettrodi in profondità nel cervello in persone affette da epilessie resistenti al trattamento 
farmacologico e sottoposti ad indagini pre-chirurgiche”, ha spiegato Lino Nobili, specialista del 
Centro di Medicina del Sonno di Niguarda e coordinatore della ricerca. “Durante la fase iniziale del 
sonno, il mantenimento di uno stato di attivazione - tipico di un individuo sveglio - in determinate 
areecerebrali avrebbe spiegato tutta una serie di fenomeni comunemente sperimentati come ad 
esempio le allucinazioni ipnagogiche, ovvero degli stati sensoriali illusori, come una visione o una 
percezione uditiva o tattile, che alcune persone riferiscono prima di addormentarsi”.  
   
In particolare, i ricercatori hanno registrato i segni elettrofisiologici dell’addormentamento 
nell’ippocampo, una sorta di “centralina della memoria” del cervello, cruciale per la sua 
conservazione. Il risultato ha evidenziato che questa regione entra in uno stato di sonno prima della 
corteccia cerebrale, anticipando le aree corticali in alcuni casi di ben 23 minuti (con un intervallo 
medio di scarto di 11 minuti): in pratica, la parte del cervello che si occupa della memoria si 
addormenta in anticipo rispetto a quelle che presiedono il linguaggio, le funzioni cognitive, sensoriali e 
motorie.   
Questo risultato potrebbe spiegare anche l’amnesia degli ultimi contenuti appresi prima di 
addormentarsi, un fenomeno molto comune. “Ecco perché spesso capita di dover rileggere l’ultima 
pagina del libro già letta, ma che non ci si ricorda dalla sera prima”. Oltre all’amnesia, potrebbero 
essere compresi meglio anche alcuni tipi di insonnia, come l’nsonnia da mispercezione o insonnia 
paradossale. Il paziente, che lamenta il disturbo, presenta all’esame diagnostico polisonnografico un 
profilo del sonno apparentemente normale. 
  
“I nostri studi suggeriscono che questo disturbo potrebbe essere conseguente a una dissociazione 
marcata tra i tempi di addormentamento di diverse aree cerebrali”, ha affermato Nobili. “Questi risultati 
sono in linea con altre precedenti ricerche portate avanti dal nostro team, che hanno confermato la 
coesistenza dello stato di veglia e di sonno nelle diverse aree del cervello. L’avanzamento delle 
conoscenze in questo campo potrebbe contribuire alla comprensione dei meccanismi biologici alla 
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base di diversi disturbi dissociativi del sonno e non, come per esempio il sonnambulismo”. 
 
Viola Rita 
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