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INFERTILITA
STAMINALI

PER CREARE
SPERMA E OVULI

| misteri dell'infertilita
potrebbero essere sve-
lati grazie alle cellule
staminali derivate da-
gli embrioni in sovran-
numero ottenuti con la
fecondazione assistita.
L'idea dei ricercatori
della Stanford univer-
sity school of medicine
{Usa) & di ricostruire le
tappe della formazione
delle cellule germinali,
individuando i geni
coinvolti nel processo

per riuscire ad aprire la
strada della compren-
sione della sterilita.
Dal 10 al 15% delle
coppie & infertile e in
circa la meta dei casi
la causa & dovuta al-
I'incapacita di produrre
ovociti e sperma. Se
questi studi dovessero
dare i risultati sperati,
si potrebbe riuscire a
creare in laboratorio
cellule germinali uma-
ne funzionanti.
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era Sano.

Le indagini per evidenziare
.eventuali anomalie del feto sono
Sempre piu precise e richieste
dalle mamme in attesa. |l metodo
pill innovativo sembra sicuro e
attendibile, senza essere invasivo

Snpcn: con certezza che il proprio
bambino & sano, senza metrere a
rischio la gravidanza, & il desiderio di
tutti i fururi genitori. Per trasformare
questo sogno in realta, alcuni ricercarori
del Consiglio nazionale delle ricerche
(Cnir) di Catania, in collaborazione con
enti ospedalier! ¢ universitari nazionali
e centri di ricerca internazionali, hanno
messo a punto un test affidabile e sicuro
che si su un campione di sangue
prelevaro alla mamma. La metodica &
stata gii brevettara come “SmarTest”
(Simple, maternal, antenatal, rapid test) e
al momento & in attess di essere adotrata

“ufficialmente” dai centri ospedalieri.
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MENO AFFIDABILI
LE ANALISI NON INVASIVE
Oltre agh esam| diagnosticl invasivi, ¢l sono
| cosiddatti “metodi di screening”, che si

GLI ESAMI PIU AFFIDABILI
HANNO QUALCHE RISCHIO

| controli effettuati duranta la gravidanza,
I'assistenza durante Il parto e | primi giomi di vita
del bambino hanno, nel corso degli anni, ridotto
notevolmente le incognite dell'attesa. Negl ultimi
templ, perd, I'eth media delle mamme si &
spostata In avanti, Non sono poche, Infatti,

le donne che, oggl, decidono di avere un figlio
dopo | 35 anni: un'etd che, secondo gii espertl, &
compatibile con Una gravidanza serena e
normale, ma che pud aumentare le possibilita
che il bimbo abbia qualche problema. Pill alta #
I'eta delia mamma, maggiori sono le probabllita
che |l feto possa avere anomalie genetiche, vale
a dire legate al cromosomi: |a pili nota e diffusa
2 la sindrome di Down. Attualmente, ia diagnosi
prenatale delle malattie genetiche viene eseguita
principalmente tramite lamnjocentesie la
villocentas!, Queste metadiche sono attendibill al
100%: esaminando | cromosomi si pud sapere.
an cerezza se il piccolo ha Gualche malattia,
Hanno perd un limite: poiché sono “Invasive®
(ciog “invadono” con un aga per il prelievo
I'smbiente uterino), in una certa percentuale di
casl possono causare uninterruzione di
gravitanza, Per questo vengono utilizzati anche
“test di screening” (ciog di controllo generale)
non [mvasivi, per sottoporre ad amniocentasi o
villocentes| solo | casl che evidenziano un
maggiore probabilita di anomalie fetall.

L'amniocentesi

Medianto una guida ecografica, con un
ago sottlle sl preleva un po' del liquido
amniotico, che contiane callule fetali, per
rilevare |a presenza di malattie genetiche.
L'amniocentasi non & un esame doloroso,
& veloce @ non occorre praticare
I'anestesia. Si pud svolgere a partire dalla
15%-16° settimana di gravidanza,

Il rigchio di aborto & tra 1o 0,5% e lo
0,7%. 5i effettua gratvitamente nelle
strutture pubbliche per le donne di eta
pari o superiore al 36 annl o se esiste ||
rischlo, documentato da un certificato
del ginecologo, di presenza di malattie
del feto, Le poche disponibilita di Asl &
Reglone possono, perd, rendere

difficile esegulre I'esame.

La villocentesi o prelievo dei villi coriall
Questo tipo di esame consiste nel
prelievo di un minuscolo frammento del
corion, ovvera di una parte di placenta
che & a contatto con il feto. Il prelievo
avviene attraverso l'addome e sl effettua
intorno alla 10%-12° settimana. Le cellule
prelevate vengono poi analizzate

per scoprire eventuali malattie. [l rischio
di aborto & nell'ordine dello 0,5%

se |'esame viene svollo nei centri con
molta esperienza; in altri, invece,

& piii elevato rispetto a quello
dell'amnlocentesi. Anche 1a villocentesi &
gratuita per le donne di eta uguale o
superiore al 36 anni e se esistono dei
rischi di malattia del feto.

< N

effettuanc con un prelievo di sangue venoso
della mamma per Individuare particolari sostanze
che, in caso di malattie cromosomiche, si
presentano in quantitd molto elevate. Questi
esami, pur non comportando aleun rischio peril
pmseguimento della gravidanza, non escludono
con certezza eventuall problemi del fato ma
dicona solo se ¢i sono pil probabilita che ne
abbila. Laffidabilita &, infatti, relativa (65-75%
girca), Inoltre, tall metodi espongono al rischio di
*“falsi positivi® (Il bimbo pub risultare malato
anche se non lo &) e “falsi negativi” (il bimbo
appare sano mentre invece ha problemi).

In ogni ¢aso, un esito positivo consiglia
un'indagine Invasiva che dia, perd,

un risultato certo.

La translucenza nucale o Sca-test

E il test di screening pill diffuso e
affidabile. Si basa sulla misurazione
ecografica dello spessore della nuca del
feto, la valutazione dell'osso nasale e altri
test biochimicl. Lo si esegue trala 12* e la
14* settimana di gestazione,

1§ Tri-test

E un esama del sangue che si effottua tra
Ja 15* e la 17* settimana di gravidanza,
per dosare tre sostanze prodotte dal feto
& dalla placenta: I'alfafetoprotalng (Afp),
i'estriolo-non-coniugato (UE3) & la
gonadotropina corlonica (hCE),

L valutazione combinata con altr
parametr (eth materna, peso, abltudine
al fumo e altel) permatta di individuare

le dotine con un rischio aumentato di
avere un bambing con sindrome di Down,
difetti de! tubo neurale (spina bifida)

o con sltre anomalle cromosomiche,

ma non significa che |l feto sia malato,
Per I'alto numero di falsl positivi e negativi
# ormal poco diffuso.

Il Quadri-test

Si esegue nel primo trimestre e consiste
nell'esecuzione di una translucenza nucale
(la misurazione della nuca del feto; che in
caso dl anomalle & pil spessa) e di un Bi-
test {che come | Tri-test anallzza sostanze
presenti nel sangue materno):

A gueste indaginl vengono associatl altri
dati, come, per esempio, la frequanza
cardiaca fetale. Questi parametd vengono
“combinati” attraverso un sistema
informatico e danno la possibilita di
effettuare uno screening pli sicuro e
completo. Viene proposto da pochi centri
per la bassa affidabilita,
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LA NOVITA

NEL SANGUE DELLA MAMMA

Nel sangue della mamma in attesa sono presentl
alcune celiule del feto. In particolare, si tratta di
leucoeiti {o globull bianchi), trofoblasti (cellule
deli'embrione) e soprattutto entrociti fotall
nucleat] (gobull rogsi ancora in via dl
formazione), Le nuove tecniche di analisi di
laboratorio e di ingegneria genetica hanno
consentito di identificare e separare le poche
cellule fetali dalle abbondant! cellule matema,
aprendo cosi niove praspettive per la diagnosi
prenatale delle principall matattie genetiche.
Uno studie americano ha scoperto che,
studiando le celiwle fetall nel sangue matemo, si
pud svolgere in modo efficace e non mvasivo la
dingnosi pranatale di diverse malattie genetiche,
con un‘attendibilita nettamente superiors

a quella deghi attuali screening e con una pii
bassa percentuale di error,

UNA METODICA GIA BREVETTATA

Lo Smarfest & un metodo di screening, che dice
se Il rischio di mettere al mondo un bimbo con
un‘anomalia cromosomica & aumentato.
Tuttavia, il test & risultato molto affidabile: 9%
di sicurezza contro il 60-75% dei metodi

di screening tradizionall. Potrebbe quind| essere
impiegato per selezionare, con maggiore
certezza rispetto agli screening tradizionall, le
gestanti da sottoporre ad amniocentesi, Inoltre,
& di facile esecuzione, perché basta un prelievo
di sangue della madre e | risultati si ottengono
al massimo in 2 giomi. Anche i costi sono
abbastanza ridotti: circa 50-100 euro per
camplone. | ricercatori si augurano, quindi,

che lo il nuovo test possa essere impiegato al
piu presto, da solo o in associazione ag)i altr,
per lo soreening prenatale delle principali
malattie cromosomiche, soprattutto per
individuare la sindrome di Down.

SI ANALIZZANO LE CELLULE FETALI

IL NUOVO TEST E SICURO

A partire dal 2000, aleuni ricercator del Cnr di
Catania si sono dedicati allo studio delle cellule
fetall nel sangue matemo, in collaborazione

con vari enti italiani e stranieri. Gii studi hanno
dimostrato con certezza che, in caso di malattie
cromasomiche (soprattutto sindrome di Down), il
numero di cellule del feto presenti nel sangue
matemo & di circa 6 volte maggiore rispetto alle
gravidanze con bambini sani, Gli espertl
ritengono che il maggior numero di cellule fetali si
splega probabilmente con il fatto che, in caso di
malattie, la placenta & pill permeabile, quindi le
cellule del bambino passano pii faclimente nel
sangue matemao. Inoltre; poiché le callule del
sangue dei bambinl con malattie cromosomiche
sona "anomale” vanno pii faciimente incontro ad
"apoptosi™ (morte cellulare). Di conseguenza,
passano nel sangue matemo per essare pol
eliminate dall'organismo della donna, Se, per
esampio, nel campione di sangue matemao cl
sona 40 cellule fetali, il bimbo non avra malattie
cromosomiche, Se, invece, Il numero delle cellule
& elevato (200 o 250), vuol dire che ¢ un difetto
cromosomico. Per validare le ricerche preliminari,
si & svolto uno studio che prevedeva |l confronto
dei risultati ottenuti con i sistema della “conta®
delle cellule del feto, con i risultati di altrettante
amniocentesi. Gli esiti ne hannoe confermato
I'attendibilita e | risultati sono apparsi su
attorevoli riviste scientifiche.

2" «Potrebbe essere
una valida alternativa ai test
di screening tradizionali»

Il professor Claudio Glerlandino & docente
universitario, presidente della Societd Itallana di
diagnosi pranatale e madicina materno-fotale (S.1.0L
P.), presidente del forum delle associazioni

di Genetica e Riproduzione (Fochgar)

Che cosa pensa di questo niovo test?

E un'eccallente strada per lo screening

della sindrome di Down ma, come tutti | test

di screening, non pud fornire risposte certe.
Potrebbe, In futuro, porsi come validissima
alternativa ai test tradizionali, Va perd

detto che oggi la diagnosi prenatale

& completamente cambiata. Innanzitutto,

Il rischio di abortire a seguito di
un'amniacentesi, in centri di eccellenza, non
aumenta rispetto alle donne che non la
eseguono affatto, Infatti, da quando si &
introdotta la cura con gli antibiotici, 'Apga
trial, ciog il pid grande studio controliato mai
eseguito al mondo, ha dimostrato che il rischio
& bassissimo: 1 aborto su 3,000 procedure.
Paradossalmente, le donne che non effettuano
amniocentesi, secondo le casistiche pii ample
vanno incontro pill spesso a interruzioni

di gravidanza, per cause diverse,

come le infezionl.

Il test @ utile per capire se & aumentato

Il rischio di sindrome di Down?

Certamente, ma la sindrome di Down non & [l
solo fine della diagnosi prenatale. Lo studio del
Dna che si effettua con I'amniocentesi & oggi
in grado di evidenziare centinala di malattie
pil serie, [n alcuni casi, come nefla sordita
congenita, lo studio del Dna prenatale
permette un iImmediata intervento alla nascita,
Aggiungo, poi, che oggl l'amniocentesi & un
mezzo utilizzato anche per la conservazione
delle cellule staminali, un patrimonio
Irrinunciabile per il futuro del bimbo.

Per quale motivo?

Nel liquido amniatico sono presenti enormi
quantita di cellule embrio-fetall, che
permettono di ricostruire la maggior parte dei
tessuti del soggetto con estrema facilita. In
Italia, @ vietato conservare, per uso personale,
le cellule staminali ematopoietiche (ciogé che
danno origine alle cellule del sangue) da
sangue del cordone alla nascita, dal momento
che sussistono grandi dubbi sulla lora reale
utilita. Non esiste, invece, alcuna limitazione
per la conservazione delle cellule staminali del
liquido amniotico, che possono dare origine a
diversi tessuti e in teorfa curare malattie.

Servizio i Reberts Raviols.

Consulernze del dottor Enrice Perano, primo
ricercatore all istisuto di Science neirologiche,
Consiglia mazionale delle ricerche (Cnr), Catania,
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Fuori gli u.omini dalla sa}a parto o
“Cacclate gli uomini
dalla sala parto”

“La loro presenza blocea 'ormone che stimola le contrazioni”

ELENA Lisa

}Tna stanza quasi vuota, gli stru-
! menti indispensabili, pochi ru-
/ mori e solo un’ostetrica d’espe-
rienza. E quanto basta a una donna
che sta mettendo alla luce un figlio.
Anzi, di pit: & quanto serve. Il resto
non é solo superfluo, ma pure danno-
so: invasive le luci forti e i macchinari
di monitoraggio costante, ansiogeno
il via vai di infermiere, ma soprattutto pericolosa la
presenza di uomini. Che siano essi medici, I per assi-
stere, o futuri padri di chi sta per venire al mondo.
Nessuno escluso, la teoria vale specialmente per i

papa che, mascherina sulla bocca,
circuninavigano la donna in preda al-
le doglie, muniti di telecamera per
registrare Pevento.
Nee copvinto il ginecologo france-
se Michel Odent, che ha anticipato il
suo pensiero prima di esporlo alla
conferenza del Royal College of Mid-
wives, tra pochi giorni a Manchester.
Esperto di nascite da oltre cinquant’anni, Odent teo-
rizza I'«intimita» come elemento indispensabile alla
buona riuscita del parto.

\

famoso per aver creato per pri-

mo, in un ospedale, un ambien-

te a meta strada tra una comu-

nissima stanza di casa e una sa-

la medica, ma specialmente
per aver messo in relazione i parti chirur-
gici con la presenza di uomini al momento
della nascita. Secondo lo specialista fran-
cese, infatti, si ricorrerebbe ai tagli cesa-
rei perché i papa ansiosi, trasmettendo
stress nelle donne, metterebbero in crisi
la loro produzione di ossitocina, cioé l'or-
mone che stimola le contrazioni. Produzio-
ne gia ampiamente compromessa da una
stanza sovraffollata e dal lavoro di medici
maschi. Il parto, sostiene in pratica Odent
senza snobbismo, € una faccenda per don-

ne. Sono loro le pil1 adatte a occuparsene.

‘ __SONO SEMPRE MENO
Negli Anni Otlanta era una moda,

0ggi partecipano soltanto
i papa davvero motivati all'evento

«Odent e un genio - dice Rita Farris, ca-
po ostetrica dell’'ospedale Mangiagalli di
Milano, dove mediamente, nascono oltre
venti bambini al giorno - sposo le sue teo-
rie in pieno. Sia quelle sul bisogno di inti-
mita della donna, sia la parte sullo stress
alimentato da certi papa in sala parto: ne
ho conosciuto uno che mi ha chiesto addi-
rittura i guanti per partecipare alle opera-
zioni». Odent parla dell'evento della nasci-
ta in termini di «rintanamento» e osser-
vando cio che capita in natura spiega che,
come I'animale femmina quando sta per
partorire cerca una tana, fa scorta di cibo
e tende a isolarsi, allo stesso modo la fem-
mina della specie umana ha bisogno di soli-
tudine, di tranquillita, quasi di segretezza.

Forse non é per merito delle teorie di
Odent, che probabilmente non tutti cono-
scono, certo & che la «moda» di essere
presenti durante la nascita, tra mariti o
compagni, & nettamente in calo. Dice an-
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cora la capo ostetrica: «Era un’usanza na-
ta negli anni '80 e ora fortunatamente su-
perata. Non che i papa in sala parto siano
spariti, ma a chiedere di entrare, oggi, so-
no solo quelli molto motivati e che, anche
solo da come si muovono, dimostrano che
stanno assistendo a un evento davvero
speciale». Pochissimi, ormai, quelli che
svengono alla prima goccia di sangue e pra-
ticamente scomparso, invece, il papa-
voyeur che si intrufola per filmare. Molti
anche quelli lasciati fuori dalle future mam-
me che, chiedendo «’assistenza dedica-
tay, vietano 'accesso ad allievi e specia-
lizzandi. «Fin qui sono d’accordo - dice
Pier Giorgio Crosignani, professore
ordinario di Ostetricia e Ginecolo-
gia all'universita di Milano e pre-
sidente della Societa Italiana
della Riproduzione - ma
mettere in relazione la
presenza di un medico
uomo con un parto cesa-
reo mi pare una scioc-
chezza. Perché tutto di-
pende dalla sintonia
che c'é tra medico e pa-
ziente. Alcune donne in
quel momento hanno biso-
gno della direzione di un ma-
schio, come una specie di pa-
dre ancestrale che dice loro
cosa fare; altre, invece, preferisco-
no accanto una figura femminile,
.. quella che una volta veniva chia-

~'" mata“lagran madre”».
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