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DERD, SOGNANO ANCORA DI FARSI UKA FANIGLIA

Sempre meno figli e sempre pitt Secondo il rapporto “Diventare l F/W fwﬁ,‘;
tardi, Senza soldi e con unlavoro  genitori oggi”, realizzato dal :
precario, spaventati dalla crisi, Censis e dalla fondazione Ibsa, si % | problemi economici. Per I'83% degli
sfiduciati nei confronti della & passati dai quasi 577 mila nuovi italiani la crisi ostacola la scelta di avere un
politica, inconsapevoli dei nati del 2008 ai poco piti di 514 figlio. La percentuale supera il 90% nei
problemi riguardanti la fertilitain  mila del 2013, il valore pit: basso. giovani fino a 34 anni, che subiscono di pit
cta avanzata, i giovani alle prese  Eppure, sempre stando alla I'mpatto della recessione e allo stesso
con la costruzione del nido si ricerca, gli italiani sognano tempo sono pit coinvolti nella decisione
tirano indietro di fronte alle ancora una famiglia: per il 35% della procreazione.
difficolta che il nostro Paese sta degli intervistati, la quota pit % Linsufficienza delle politiche a
attraversando e rinunciano ai alta, avere un figlio & un fattore di sostegno della famiglia. Il 61% degli
progetti familiari (o lirimandano  realizzazione personale, mentre italiani & convinto che le coppie sarebbero
troppo). Risultato: I'Ttalia sta peril 23% é il coronamento pil propense ad avere figli se migliorassero
diventando la terra delle culle dell’'amore di coppia e il simbolo gli interventi pubblici. Sgravi fiscali e aiuti
vuote. Con I'ultimo calo delle della vita che continua. economici diretti sono le principali richieste.
nascite registrato nel 2013, il Il 67% vorrebbe potenziare gli asili nido, il
nostro Paese é diventato fanalino 56% fa riferimento ad aiuti per sostenere i
di coda europeo. Dall’inizio della costi per 'educazione dei figli (rette
crisi, nel 2007, abbiamo “perso” scolastiche, servizi di mensa o trasporto).
oltre 62 mila bimbi all’anno. % La mancanza di lavoro. Gli ultimi dati
@ Istat rivelano che i giovani disoccupati sono
708 miila. Poi ci sono i precari: tra partite
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2013, I'anno piu nero

11 2013 & I'anno in cui si sono fatti meno figli in

Italia, nonostante nel tempo sia aumentata la
popolazione e l'aspettativa di vita si sia allungata.

Nell'ultimo anno si & avuta una diminuzione del 3,7%

_.-d“‘\\“‘ (11} l!"’"l‘..,_.

Iva, collaboratori e contratti a termine, sono
quasi 4 milioni gli italiani che non pessono
contare su uno stipendio fisso.

9% Le difficolta di conciliare lavoro e
famiglia. Secondo un'indagine condotta
nelle Marche, il 22% delle mamme non ha
unparantswuafﬁdm il bambino, il 13’%
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Quando si decide di avere un figlio, spesso e
troppo tardi. L'altra questione importante &,
infatti, la riduzione della fertilita, sia fermminile sia
maschile. Oggi I'infertilita & causata nel 35% dei
casi da problemi femminili, nel 35% & di origine
maschile. Entrambe risultano in aumento.

Per lei
Nella donna, la variabile pil importante & I'eta:
dopo i 35 anni circa, i gameti (le cellule

riproduttive) femminili cominciano a invecchiare e

aumenta il rischio di contrarre malattie connesse
all'infertilitd/sterilitad, come malattie infiammatorie
pelviche, patologie tubariche, fibromi uterini,
endometriosi. Dal rapporto Istat del 2005,
emerge che oggi le donne sono disposte a
posticipare la formazione del nido per realizzarsi
prima a livello professionale, e quindi cominciano
> a programmare la maternita sempre pil tardi.

Per lui
Studi della Societa italiana di andrologia e
medicina della sessualita evidenziano che in Italia
un maschio su tre & a rischio di infertilita: in
questo caso |'eta non incide molto, ma esistono
evidenze scientifiche riguardo a fattori di rischio
molto diffusi, come lo stress, alcune condizioni

di lavoro e I'esposizione prolungata allo smog

del traffico urbano.
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Previsto dalla legge di stabilita, si
applica ai bambini nati dal 1

~gennaic 2015 al 31 dicembre

- 2017. Se ne ha diritto fino al
compimento del terzo anno di
vrtadelﬂdvoapossono
usufruirne sia i genitori naturali sia
quelli adottivi. Hanno diritto a 80
euro mensili le famiglie il cui Isee

 (Indicatore situazione economica
‘equivalente) complessivonon

supera i 25 mila euro 'anna,
mentre possono richiedere il
raddoppio di tale misura (160
euro al mese) coloro che harno
un Isee non superiore a 7 mila
eura annui.

Voucher baby-sitti

e asili nido i
La legge 28 giugno 2012 ha
introdotto per il triennio
2013-2015 la possibilita di
concedere, al termine del periodo
di congedo di maternita, per gli 11
mesi successivi e in alternativa al
cangedo parentale, dei voucher
(buoni} per acquistare servizi di
baby-sitting o per accedere a
strutture per I'infanzia pubbliche
o private accreditate. Il contributo
€ di 600 euro mensili per 6 mesi.

U0 data
() stampa

dal 1980 monitoraggio media

previsti
-assegni: uno erogato dallo Smo e
I'altro stanziato dai Comuni a chi
non ha diritto all'assegno statale.

No al licenziamento
Le neomamme non possono
essere licenziate fino al primo
anno del bambino. Al rientro dal
congedo, la donna ha diritto a

identiche o equivalenti a quelle
predecenti la gravidanza.

Non pud essere spostata

o ridimensionata fino all'anno
di eta del figlio.

22
DELLE MAMNE

NON KR UK PRRENTE
CAE CURI 1L BERE

{Societa italiana di fertilita e sterilita
‘e medicina della riproduzione).

f

.-

RISPONDE HSPERTB

Dattor Andrea Borini,
ginecologo, presidente della Sifes

“Ancora troppo e solo
sulle spalle delle donne”

% Perché questo calo della natalita?

Per tanti fattori. Il primo & di tipo culturale: in
ltalia ¢'& una scarsa consapevolezza dei fattori
‘che influenzano la fertilita. Incidono, poi, molto
anche la difficolta lavorative, ma anche la
carenza di politiche sociali a supporto della
famiglia. Le donne, in particolare, sono
scoraggiate dall'idea di dover fare tutto da sole:
a differenza dei Paesi del Nord Europa, per
esempio, da noi ¢'é ancora l'idea che la
genitorialita riguardi in modo prevalente la figura

fernminile. E lei che, dopo la nascita del

bambino, deve sobbarcarsi il doppio ruolo di
mamma & lavoratrice. Sono ancora pochi i papa
che approfittano del congedo parentale.

% E i problemi economici?

Contano tantissimo. Molte coppie temono di
non poter dare il massimo ai lore figli. E una
preoccupazione pil che lecita, ma merita una
riflessione. Ai terpi delle nostre nonne, ci si
accontentava di quello che si aveva, senza
grandi pretese. Oggi invece le aspettative sono
piu alte e, nel timore di non poterle soddisfare,
si preferisce rinunciare.

% Leifa parte del Tavolo consultivo su
fertilita e infertilita istituito dal ministero
della Salute. Su cosa state lavorando?

Tra le diverse proposte, c'e quella di inserire
I'educazicne alla fertilita tra le materie
scolastiche. Le iniziative isolate di informazione,
come la “giornata sulla fertilita” o le campagne
di sensibilizzazione sono utili ma non bastano.
Bisogna insegnare ai ragazzi | fondamenti della
biologia della ripraduzione.

di Roberta Camisasca
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MA NON SUL WEB
Pillola 5 giorni dopo
in vendita anche

in parafarmacia

LA PILLOLA dei 5 giorni dopo
puo essere dispensata senza
ricetta alle donne maggio-
renni non solo nelle farmacie,
ma anche nelle parafarmacie
e nei corner della grande di-
stribuzione. Le donne do-
vranno pero esibire un docu-
mento di identita che attesti
la maggiore eta. Esclusa in-
vece la possibilita di vendita
online. Lo precisa una circo-
lare del ministero della Salu-
te. Erano state le stesse para-
farmacie a chiedere il chiari-
mento. Il farmaco infatti é
senza obbligo di prescrizione
per le maggiorenni, ma non
da banco per le minorenni.
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Buono ono, ilsangue non mente
il testematicosvela ogni malattia

ELENA DUSI

[lsangue

nonmente

E il primo luogo in cui le malattie, anche in assenza
disintomi, lasciano le loro tracce. Cosi, dopo decenni
distudi, iricercatori americani (e quelli italiani) hanno
scoperto cosa puo (e potra) fare un semplice test
ematico: individuare i tumori, le malformazioni

deil bambini e, forse un giomo, ' Alzheimer e le altre
demenze senili. Sostituendosi a biopsie e amniocentesi

Rispetto alla Tacinuovi

“A Milano I'lstituto tumori

prelievi promettono cercamille volontan
di farrisparmiaretempo, over50 persottoporsi
ansia e denaro agli esami sperimentali”

ELENA DUSI

E MALATTIE NOI ven-
gono mai in silenzio,
anche quando sem-

Jprano senza sintomi.
ilprimoluogoincui
lascianoleimpronteéilsangue.
Come bottiglie in mezzo al ma-
re, migliaia di messaggiin codi-
cesulnostrostatodisalutescor-
rono all'interno delle vene. De-
cifrarlinon ésemplice, maaleg-
gerne la lingua i ricercatori
stanno imparando sempre me-
glio. Il guadagno che si puo ot-
tenere & infatti straordinario.
Individuare tumori, malforma-
zioni dei bambini, forse ungior-
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no anche Alzheimer e altre de-
menze senili con un semplice
esame del sangue pud rivolu-
zionarenonsololadiagnosi, ma
ancheil trattamentoequindile
possibilita di guarigione.

In un sistema pervasivo come
quello circolatorio finiscono cellu-
le provenienti da tutti gli organi
del corpo, frammenti di materiale
genetico, proteine che sono i pro-
dotti di scarto di processi metabo-
lici, di replicazioni e di morti cellu-
lari avvenuti chissa dove. Non ¢’
periferiachenonvengatoccatada

-questarete di smistamento. E per

individuare la presenza di tumori
o effettuare diagnosi prenatali

nelle madri cherischiano di avere
un figlio downil test del sangue &
gidunatecnicamatura, prontanei
prossimi anni a soppiantare pro-
cedure invasive come le biopsie
degli organi colpiti dal tumore o

I Ia Repubblica 21
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I'amniocentesi in gravidanza. La  sentail casodiunapazientechesi  tarlo, & fondamentale analizzare
frontiera, ancoratuttadaverifica- & ammalata di cancro al seno nel periodicamente dei campioni del
re, riguarda invece la diagnosidi ~ 2007,a55anni.Nel2013laprima  tumore, ma questo & moltodiffici-
malattiedel cervellocome Alzhei-  analisidelsanguehamostratoche  le'conle biopsie tradizionali. I test

mer, depress:cne,demenzewmh

psicosi.
La diagnosi prenatale & stato il
punto di partenza di queste ricer-
che. Negli anni Settanta ci si ac-
corse che alcune cellule dei bam-
bini finiscono non si sa come nel
sangue della madre (e vi restano
per decenni). Ma solo dopo aver
imparato a leggere il Dna umano
(intorno al 2000) e a farlo a velo-
cita stratosferiche (in questi ulti-
mi anni) & stato possibile usare
questomaterialegeneticopersco-
prire se il bimbo che nascera hala
sindrome di Down. Il test del san-
gue, adifferenzadell’amniocente-
si, & in grado di rivelare un nume-
ro ancora ridotto di difetti geneti-
ci. Ma é solo questione di tempo
perché la sua portata si allarghi.
L’universitadella CaliforniaaSan
Francisco all'inizio di aprile ha di-
mostrato che 1'analisi del sangue

materno & nin afficace di amnio-

materno & pit efficace di amnio
centesi e villocentesi, esami che
portano con sé un rischio minimo
di perderelagravidanza. Su 16mi-
ladonnestudiate, 38 portavanoin
grembo un figlio down. 11 test del
sangue le ha individuate tutte,
mentre gli esami tradizionali ne
hanno persi 8, hanno pubblicato i
ricercatori sul New England Jour-
nal of Medicine.

Maénell'enormebattagliacon-
troil cancroche oggisistannocon-
centrando gli sforzi per leggere
I'impronta scritta dalla malattia
sul sangue, Da un lato c’e la pro-
spettivadidiagnosticareiltumore
prima che dia sintomi, e con un
semplice prelievo. Dall’altro la
possibilitd di monitorare, passo
dopo passo, I'efficaciadi una cura.
«[ltumoreéunamalattiachecam-
biacontinuamenteduranteil trat-
tamento. Il vantaggio dei test del
sangue & poter verificare come va-
rialabiologia del tumore in tempo
reale, invece didoverripetereuna
procedura invasiva e costosa co-
melabiopsiatradizionale», spiega
Massimo Cristofanilli, oncologo
della Thomas Jefferson Univer-
sity di Philadelphia.

Ai congressi lo scienziato pre-

dal 1980 monitoraggio media

nel Dna del tumore c’era I'altera-
zione di un gene pericoloso, capa-
cedi far accelerare la malattia. Al-
la sua terapia é stato subito ag-
giunto un nuovo farmaco, pit ag-
gressrvo Iltumoreérallentatoela
successiva analisi del sangue ha
mostrato una riduzione della
quantita di Dna alterato. Mainun
nuovo prelievo, a settembre del
2014, sono comparse nuove, nu-
merose alterazioni contro le quali
i farmaci precedenti erano evi-
dentemente poco efficaci. Dopo
I'esame del sangue, anche la Pet
ha confermato 1'aggravamento.
Subito i farmaci sono stati adatta-
tiperrispondereall’avanzamento
deltumore. «Laconcordanzafrale
biopsietradizionalieitestdelsan-
gue oggiraggiunge quasi il 90%-»,
conferma Cristofanilli.

Negli Stati Uniti le sperimenta-
zioni delle “biopsie liquide” sono
ormai avanzate e coinvolgono mi-
gliaia di pazienti, in genere in fase
di metastasi. Quandoi trialsaran-
no completati — fra circa un paio
di anni — i test del sangue diven-
teranno disponibili per tutti. Per
tumori difficili da individuare in
fase precoce come pancreas e
ovaioiprelievi potrebberorappre-
sentare un salvavita. Ma pitin ge-
nerale osservare a tu per tu l'evo-
luzione del cancro potrebbe met-
tereindiscussioneil sistemadelle
cure attuali. Analizzando nel san-
gue il Dna rilasciato dal tumore
della prostata, Paul Workman e i
suoi colleghi dell’Institute of Can-
cer Research di Londra si sono ac-
corti che alcuni farmaci rischiano
addirittura di selezionare le piu
resistentifrale cellule del tumore.
Qualora questo avvenisse, solo
una biopsia liquida permettereb-
be di mutare subito rotta nella cu-
ra. Laricerca é stata pubblicata a
settembre dell'anno scorso su
Science Translational Medicine.
«Sappiamochelecelluledel tumo-
re possono evolversi e cambiare
coniltempo», raccontaWorkman.
«Questo potrebbe permettergli di
diventareresistentiaifarmaciche
usiamo per combatterle. Per evi-

del sangue ci permettono di evita-
recheun trattamento favoriscala
selezionedellecellulepiucattives.

Se gli Usa sono all’avanguardia
in un settore della medicina ad al-
tatecnologia (laletturarapidadel
Dna ha bisogno di sequenziatori
avanzatiel’analisi dei dati di com-
puter potenti), 'lItalianon sfigura
certo al loro cospetto. L'Istituto
Tumori di Milano e I'Istituto Euro-
peo di Oncologia hanno appena
sperimentato due “biopsie liqui-
de” che cercano nel sangue tracce
molto piccole di materiale geneti-
co dei tumori del polmone. Le *pi-
stole fumanti” cheindicanolapre-
senza di un cancro sono molecole
chiamate microRna. Le sperimen-
tazioni, finanziate dall’'Associa-
Zione per la Ricerca sul Cancro
(Airc), dalla fondazione Monzino
e dalla fondazione Veronesi sono
state effettuate a Milano su un
gruppo di forti fumatori. «Incro-
ciando i dati della Tac spirale con
quelli del test del sangue abbiamo
individuato i microRna utili per la
diagnosiprecoceeilmonitoraggio
dellamalattia»,dice GabriellaSoz-
zi, direttrice del laboratorio di ge-
netica dei tumori dell'Istituto Tu-
mori. «I microRna non vengonori-
lasciati solo dalle cellule tumorali,
madall’organostesso,cheunavol
tacolpitoreagisceallamalattiaesi
preparaaospitarlas. L'Istituto Tu-
mori & alla ricerca di altri mille vo-
lontari, forti fumatori di almeno
50 anni, per portare avanti la sua
sperimentazione (informazioni
suwww.biomild.org). Rispettoal-
la Tac spirale, costosa e non sem-
pre precisa (potrebbe vedere tu-
mori che non esistono), i test del
sangue promettono di risparmia-
re, tempo, ansia e denaro. «Se og-
gi ci vogliono 10mila Tac per dia-
gnosticare 100 tumori — spiega
Fabrizio Bianchi, responsabile del
laboratoriodigenomicaebioinfor-
maticadell'Istituto europeodi on-
cologia — domani facendo uno
screening preliminare con i mi-
croRnanebasterannosolo3.108».

O RPRODUDIONE RISERVATA
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Diagnosi dei tumori —
(sostituiscono biopsie)

Diagnosi prenatali —— — —
{sostituiscono amniocentesi
e villocentesi)

Diagnosi
delle demenze senili
{ancora in fase di studio)

| tumori rilasciano

Ty’ nel sangue le loro tracce:
% intere cellule —8 —
T
g * Frammenti del loro Dna

Micro Rna

{ (piccole molecole che regolano i
m I'espressione dei geni) &

Cosa permettono
di fare

Diagnosi precoce
le tracce dei tumori
nel sangue compaiono
prima che la malattia
manifesti i sintomi

Trattamento

personalizzato:
a differenza

delle biopsie
tradizionali,

i test del sangue
POssONo essere
ripetuti spesso

Le terapie possono
essere adattate
all'evoluzione
della malattia
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Lo rivela uno studio Usa. Aumento della mortalita nei casi se si inverte il ciclo notte-giorno per
almeno 5 anni

"Lavorare di notte mette a rischio il cuore delle donne"

LAVORARE di notte colpisce diritto al cuore e accorcia la vita, soprattutto quella delle donne. Un
recente studio americano conferma ancora una volta gli effetti negativi subiti dalle persone che
lavorano mentre gli altri dormono (circa20% della forza lavoro). | dati dimostrano cheaumenta non
solo il rischio di malattie cardiovascolari, ma anche di cancro ai polmoni. | rischi delle infermiere. |
ricercatori hanno utilizzato i dati del Nurses' Health Study (NHS), il piu ampio studio sui fattori che
influenzano la salute delle donne. Il risultato e stato cheeffettuare turni di notte per piu di cinque
annicomporta un aumento della mortalita sia per cause cardiovascolari che per altre patologie. La
mortalita piu elevata e stata riscontrata tra il personale infermieristico con oltre 15 anni di turni alle
spalle nei quali e stato rilevato ancheun aumento della mortalita per cancro al polmone. "Questi
risultati confermano gli esiti di altri studi sui possibili effetti nocivi che il lavoro notturno ha sulla
salute e sull'aspettativadi vita" afferma l'autrice dello studio Eva S. Scherhammer docente di
medicina presso la Harvard Medical School. | ricercatori hanno analizzato tutti i dati

raccolti nell'ambito del NHS tra il 1988 e il 2010, relativi a 74.862 donne. Rispetto alle donne che
non hanno mai lavorato di notte, tutte coloro che hannoeffettuato turni di notte per almeno cinque
annipresentano un incremento del rischio di mortalitd generale dell'11%. Si é tenuto conto anche
di altri fattori come I'abitudine al fumo, I'eta, il consumo di alcol, I'attivita fisica, I'indice di massa
corporea e lo status socio-economico.Cardiopatia ischemica. L'effetto negativo pitevidente € quello
dell'elevato rischio di mortalita cardiovascolare. Per quanto riguarda le donne che hanno

effettuato almeno cinque anni di turni notturni, questo rischio & stato stimato piu elevato del 19%
rispetto al gruppo di controllo, mentre per quelle con oltre 15 anni di turni notturni € risultato
superiore del 23%. In particolare, & stato dimostrato che tra chi lavora di notte aumenta soprattutto
il rischio di cardiopatia ischemica. Cancro al polmone.Anche se i ricercatori non hanno

riscontrato un aumento del rischio di mortalita legato alcancro, analizzando in modo dettagliato i
singoli tumori, responsabili di oltre 200 morti nella popolazione dello studio, e risultato che le
donne che hanno effettuato piu di 15 anni di turni di notte presentavano un moderato aumento
della mortalita per cancro delpolmone. Gli autori avevano gia considerato I'abitudine al fumo tra le
possibili variabili di disturbo, ma il rischio risultavasignificativamente piu elevato anche per i
nonfumatori. Secondo gli studiosi, I'aumento del

rischio di cancro puo essere spiegato dal fatto che il sistema circadiano e in particolare la
melatonina avrebbero un effetto anti-tumorale. Del resto, gia nel 2007 'OMS aveva classificato i
turni di lavoro notturni come potenzialmente cancerogeni. E nelle donne che hanno lavorato con
turni notturni per 20-30 anni é stata riscontrata anche una prevalenza aumentata di tumore della
mammella. Diabete. Un'altra ricerca condotta presso il Center for health organization and
implementation research ha scoperto invece che chi lavora di notte ha maggiori probabilita di
soffrire di diabete. Per la precisione, I'aumento del rischio e del 17% da uno a due anni di lavoro
notturno; del 23% da tre a nove anni e del 42% da dieci o piu anni di lavoro notturno. Ritmi
circadiani in tilt. Ma perché il lavoro notturno comporta tutti questi rischi? Secondo i ricercatori la
spiegazione e da ricercare nel fatto che si interrompe il regolare ritmo del ciclo del sonno per cui, chi
fa turni di lavoro di notte, puo sperimentare stanchezza e sonnolenza durante le ore programmate di
veglia, poco sonno invece durante i periodi di riposo. Queste alterazioni nel normale ciclo sonno-
veglia hanno effetti profondi sul metabolismo del glucosio e dei lipidi. Nel caso del tumore al seno, la
causa va cercata nel fatto che si tratta di una patologia in molti casi dipendente dagli estrogeni che
vengono contrastati dalla melatonina prodotta nelle ore notturne. Ma se quest'ultima viene meno



http://www.notiziarioitaliano.it/_Lavorare_di_notte_mette_a_rischio_il_cuore_delle_donne_.8b3c8cec5.a.html

perché non si dorme, la conseguenza e l'incremento di estradiolo. Sindrome da turnismo. Degli
effetti che i turni di lavoro possono avere sulla salute si € occupata anche la Societa italiana di
medicina del sonno secondo cui nel tempo la condizione di jet-lag che si crea ingenera una
deprivazione cronica di sonno che si ripercuote anche sulla qualita della vita quotidiana. Ecco
perché gli esperti del sonno hanno stilato delle regole utili per minimizzare le conseguenze del
lavoro notturno. Prima di tutto serve una razionalizzazione degli orari dei turni e della loro rotazione
che é preferibile sia o di breve durata (2-3 giorni) o prolungata di 21 giorni circa. A questa si puo
associare poi un miglioramento dell'igiene del sonno con la programmazione di pisolini in orari
strategici, la protezione del sonno di recupero diurno da influenze ambientali sfavorevoli e la
fototerapia associata all'assunzione di melatonina. E infine, la giornata in cui non si € di turno
dovrebbe essere dedicata al recupero e non ad altre attivita.
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L’INTERVISTA / PIER PAOLO DI FIORE, ONCOLOGO

“Daannianalizziamo
1messaggi delle cellule
chescorrononellevene”

£ biopsie liquide sono la direzione pitt promet-

tente: indagini facili che non creano problemi

i pazienti. Per un programma di screening,

'questo é importanten, dice Pier Paolo Di Fiore.

Il direttore della Medicina Molecolare dell’Istituto Eu-

ropeo di Oncologia trasmette passione a ogni parola. Il

suo gruppo ha appena portato a termine la sperimen-

tazionediuntest delsangue perladiagnosi precoce del

tumore al polmone. 11 trial ha marciato in parallelo a

una ricerca simile, sui forti fumatori, dellIstituto Na-
zionale Tumori.

Perché nel sangue ci sono le tracce di un tumore?

«Perché le cellule muoiono e rilasciano alcune compo-
nenti nel sistema circolatorio. Perché le cellule comunica-
no, eaffidano al sangue alcuni dei loro messaggi. Sequeste
cellule non sono normali, ma tumorali, le loro impronte
hanno delle peculiarita. E noi possiamo riconoscerle. Alcu-
ne tracce di un cancro provengono poi dall’inflammazione
chelamalattiaprovocaneltessutocolpito. Noiabbiamostu-
diato una categoria ben precisa che si chiama microRnas.

CosasonoimicroRna?

«Molecole chele cellule usano per scambiarsi messaggi.
Ne osserviamo un migliaio di tipi diversi. Facendo il con-
frontotrai microRnadelle personesaneedelle personecon
un tumore abbiamo individuato alcune impronte tipiche
della malattia. Ora possiamo usarle per fare le diagnosis.

In che modo?

«Usiamo degli algoritmi, dei sistemi statistici che “pesa-
no” I'importanza di ciascun microRna individuato nel san-
gue e danno una cifra finale, che rappresental'indice di ri-
schio di una persona. Se questo indice supera una certa so-
glia, consigliamo di effettuare una Tac spirale per control-
lare se il tumore del polmone é presente davveros.

Non esiste un test valido per tutti i tumori?

«Ancora no, ma ci arriveremo in pochi anni. Per il mo-
mento sappiamo che determinati microRna sono associati
ad alcuni tipi di tumore, ma si tratta di conoscenze che de-
vono essere approfondite. Ci riusciremo, grazie alla cono-
scenza del genoma e alle tecnologie che si sono sviluppate
in questo millennio. L'esistenza dei microRna & una sco-
perta moltorecente, risale solo auna decina di anni fa».

Cosa faremo poi con i risultati di questi test?

«Sicuramentediagnosiprecoce. Poili useremoperorien-
tareleterapie. NegliStatiUnitisonoincorsodeigrandi trial
di fase tre, che & la fase finale di una sperimentazione sul-
1"'uomo e coinvolge migliaia di pazientis.

Il vostro esame per la diagnosi precoce del tumore del
" polmone sara disponibile presto?

«Sta partendo una nuova fase di sperimentazione. Que-
sta volta non partecipera soltanto il nostro centro, ma sei
ospedali italiani e uno americano. E importante capire se
I'esame del sangue pud essere effettuato in maniera stan-
dardintuttigliospedaliosecisonodifferenzegenetichefra
pazienti di luoghi diversi. A meta del 2016 il test sara pron-
to per essere usato come screeningdi prima linea controil
cancrodel polmones,

(ed.)
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DOMANISERA L'INCONTRO CONGLI ESPERTI ALLE 18 NEL PALAZZO DELLA MERIDIANA

Prevenzione parola dordine contro il linfoma non-Hodgkin

L'ematologo Gobbi: «In Liguria 3.500 persone convivono con la malattia, registriamo nuovi 350 casi all’anno»
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FEDERICO MERETA

QUANDO guardiamo I'orolo-
gio, pensiamo sempre al tem-
po di cui abbiamo bisogno.
Eppure il valore del tempo é
grandissimo, anche e soprat-
tutto per chi si trova ad af-
frontare un tumore come il
linfomanon-Hodgkin, malat-
tiadelsanguelacuiincidenza
continuaacrescere.llnemico
va innanzitutto conosciuto,
anche perché arrivare presto
con la diagnosi é fondamen-
tale. E’ il messaggio degli
esperti che domani sera in-
contreranno i genovesi in oc-
casione della tappa genovese
dell’iniziativa “Ritorniamo al
Futuro - Piti tempo contro il
linfoma”, in programma a Pa-
lazzo dellaMeridianaalle ore
18. Per tutti, come consuetu-
dinediquestieventiapertial-
la popolazione, ci sara la pos-
sibilita di porre le domande
agli specialisti che presenzie-
ranno alla serata: Manlio Fer-
rarini, Direttore Scientifico
del San Martino-Ist, Angelo
Michele Carella, Direttore di
Ematologia dello stesso no-
socomio, Marco Gobbi, do-
cente di Ematologia all’'Uni-
versitd e Grazia Pratella, Vice

Presidente dell’Associazione
Nazionale Banche del Tempo
che sostiene I'iniziativa. L'oc-
casione é utilissima per com-
prendere quanto é importan-
te conoscere questa malattia
eilsuomodo, spessosubdolo,
di presentarsi. A volte, infatti,
I'unico segno é dato dall'in-
grossamentodialcune ghian-
dole linfatiche. «l linforna
non-Hodgkin é una malattia
tumorale del sistema linfati-
co - spiega Gobbi - che si svi-
luppa per un’alterazione del-
le cellule contenute all'inter-
no di organi come i linfonodi,
la milza e il midollo osseo.
Con un’incidenza che é au-
mentata dell’80 per cento ri-
spetto agli anni Settanta, il
linfoma non-Hodgkin rap-
presentaoggiil principale tu-
more ematologiconelmondo
occidentale e il quinto in Eu-
ropa». In particolare, I'ltalia é
uno dei Paesi con il pit alto
tasso di incidenza standar-
dizzato per eta: le stime piu
recenti parlano di circa
130.000 italiani e di 3.800
persone in Liguria che convi-
vonoconlamalattia, conqua-
si 350 nuovi casi all’anno ri-
scontrati in tutta la Regioneb».
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