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«sorvegliati
speciali»

Dal prossimo autunno sul
foglietto illustrativo di
alcuni farmaci (per ora 105)
vi sara un triangolino nero
l rovesciato, per indicare
quelli sotto osservazione per
. possibili reazioni avverse,
non essendo ancora
l disponibili dati completi
sulla loro sicurezza.
«Sorvegliati speciali», per i
quali medici e pazienti sono
chiamati a collaborare con
le autorita. L'iniziativa &
del’Ema (’Agenzia europea
dei medicinali). Entro
ottobre sara attuata in tutti
gli Stati dell'Ue. La lista dei
105 da triangolino nero &
pubblicata sul sito dell’Ema
e su quello dell’Agenzia
jtaliana del farmaco (Aifa)y
Resteranno sotto controllo
‘ extra per 5 anni o fino a
quando non sono state
osservate le condizioni che
hanno portato a richiedere il
controllo in piii. Non sono
pericolosi, ma solo da
‘ sottoporre ad una vigilanza
particolare. Perché nuovi o
‘ perché nel tempo hanno
' mostrato reazioni prima

non mostrate. «Finalmente

i pazienti potranno avere
voce sulle reazioni avverse
ai farmaci», é il commento
di Federanziani che fa
partire la campagna «Occhio
. al triangolo: al minimo

| sintomo avvertici».
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Di Giorgio (Aifa)

«Sempre piu pericoli
dainegozi online»

DA MILANO

omenico Di Giorgio, direttore dell'unita pre-
D venzione contraftazione dell’Agenzia italia-
na del farmaco, rassicura gli italiani.
«Danoil'incidenza del problema e inferiore rispet-
to ad altri paesi Ue ed extra Ue, grazie ad una serie
di misure di prevenzione e contrasto poste in esse-
reda tempo. In primisla tracciatura dei farmaci, I'au-
torizzazione e il monitoraggio delle importazioni e,
ancora, la collaborazione tra istituzioni e i controlli
delle forze di polizia. Tuttavia il fenomeno & in cre-
scita, come confermano i numerosi sequestri di pro-
dottiillegali o contraffatti in ambito doganale e nel-
la rete illegale sul territorio. 1l problema é in larga
partelegato al moltiplicarsi di farmacie web che ven-
dono prodotti illegali a prezzi bassi e senza chiede-
re la ricetta medica».
Come evitare rischi?
I farmaci acquistati dai ca-
nali legali, farmacie e para-
farmacie, cosi come i medi-
cinali dispensati dalle strut-
ture sanitarie, sono assoluta-
mente sicuri. Negli ultimian-
ni non sono mai stati regi-
strati casi riconducibili alla
presenza di prodotti illegali
- o contraffatti nella filiera le-
il gale. 1l pericolo & invece rap-
}l)resen tato dai canali illega-
i.
«In alcuni casi Un pericolo che e meglio e-
i i vitare
sul campioni Affidarsia questi soggetti si-
& stata rilevata gnifica esporsi al rischio di
assumere medicinali dei
la presenza qualisi ignora'origine e chi
di gesso li ha prodotti, con quali in-
2 gredienti e con quali cure
e vernicey nella conservazione. In al-
cuni casi le analisi su cam-
pioni sospetti hanno rileva-
to la presenza di gesso e vernice stradale. Quest'ul-
tima era utilizzata per la "colorazione" delle com-
presse.
Nei traffici c’eanche lo zampino delle nostre mafie?
1l collegiamento con le organizzazioni criminali e pre-
sumibile. lMEha avviato delle collaborazioni con U-
nicri e Unodc proprio per studiare il legame tra con-
traffazione e criminalita. A questo aspetto sono de-
dicati i due progetti denominati Fakecare e Fake-
share, cui[@#i\IB partecipa, finanziati dalla Commis-
sione eurrérea nell'ambito del programma "Preven-
tion of and fight against crime”.

Marco Birolini
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Patrignani (Unicri)

«Le epidemie diventano
una fonte diricchezza»

«Nei paesi

in via di sviluppo
pochi controlli
Traffico gestito
da un network
globaley

DA MILANO

| traffico di farmacj contraffatti e gestito da
(( I un network globale». Angela Patrignani, ca-
po dell'ufficio crimini emergenti dell'Unicri

(agenzia Onu che studia il crimine), spiega come dietro
questi affari sporchi ci sia spesso una regia occulta. «E
una rete ben radicata in tutti i continenti, che muta ra-
pidamente le strategie di produzione e distribuzione.
Di recente, ad esempio, sono aumentate le spedizioni

ostaliin piccoli pacchi, pitt difficilmente intercettabi-

i»,

I trafficanti assecondano le richieste del mercato
Lultimo allarme europeo riguarda i falsi integratori a-
limentari. La domanda é elevata e i criminali ne appro-
fittano offrendoliin Internet, persino sui social network.
Le mafie tentano di infiltrarsi anche nella filiera lega-
le. Il mercato parallelo pud essere un punto vulnera-
pud essere un punto vulnera-

bile del sistema?

I controlli sono rigidissimi, ma

pitt volte si apre una confezio-

ne e si cambiano le indicazio-

ni, pilt aumentano i rischi di

infiltrazioni da parte di malin-

tenzionati. Sotto questo profi-

lo, perd, I'ltalia e protettissima.

Non altrettanto si pud dire dei

Paesi in via di sviluppo

Nel terzo mondo & un disastro.

Persino nelle farmacie delle

grandi capitali si trovano far-

maci contraffatti, alterati o

scaduti. I controllisono insuf-

ficienti. In queste condizioni,

le epidemie diventano una

fonte di business enorme per

i falsari.

Le case farmaceutiche non

sempre denunciano I'immis-

sione di farmacij illegali sul

mercato perché temono di su-

bire danni

Gli allarmi sono da maneggia-

re con cura: si rischia che un
malato non prenda la medicina salvavita perché teme
sia contraffatta. Limportante é che le aziende informi-
no tempestivamente le autorita. Serve una maggior con-
divisione delle informazioni, questo si. Italia e Gran Bre-
tagna, sotto questo profilo, sono indicate come model-

i
Cosa si pud fare per stroncare il traffico?
I gruppi criminali operano in network e altrettanto dob-
biamo fare noi per combatterli. Poi bisogna pensare in
termini di prevenzione, non solo direazione. Altrimen-
ti si rischia di restare un passo indietro.

Marco Birolini
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- Unavviso sui prodotti .
“Rischi collaterali” -

Cento farmaci

Nel 2012 in Italia

i NelPPelenco i vaccini
nelmirmo Ue contro inBuenza 229 morti per
: o e meningite e tutti Hreaziond avverse®.,
i imedicinali di Garattini: giusto
nuova produzione informare i pazienti

i ; .:-\. 3 %
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Bollmonero dell’Ue per cento farmaci

arrvala lista de1 “sorveghati speciali”
Untriangoloawertiraimalati: “Segnalateglieffetti collaterali”

MICHELE BOCCI

ROMA — Attenzione ai farmaci
con il triangolo nero rovesciato,
sono “sorvegliati speciali” dei cui
effetti collaterali non sisa ancora
abbastanza perché le sperimen-
tazioni non hanno chiarito tuttii
rischi. Chi li prende, al minimo
segnale di malessere deve avver-
tireilsuomedicoolaAsl. Leagen-
zie del farmaco chiedono aiuto ai
cittadini e ai dottori per indivi-
duare le reazioni avverse provo-
cate damedicine entrate in com-
mercio da poco o comungue par-
ticolari. La prima lista contiene
105 principi attivi che avranno
impresso sul foglio illustrativo il
triangolo nero. Quel segno serve
ad indicare che sono sottopostia
un “monitoraggio addizionale”
rispetto agli altri farmaci perché
le informazioni disponibili sul ri-
schio di possibili danni per i pa-
zienti sono pit scarse. «Cid non
significacheilmedicinale nonsia
sicuro», precisano dall'Ema, I'a-
genzia del farmaco europea che
ha scritto il provvedimento poi
adottatodaivariStati, tracuil'lta-
lia atiraverso[W:NTZY

Esiste gia un sistema di con-
trollo degli effetti collaterali dalle
medicine, sichiamafarmacovigi-
lanza e nel nostro paese nel 2012
ha registrato 29mila casi. Le per-
sone morte per sospette reazioni
avverse sono state 229, mentre in
quasiBmilahanno avuto reazioni
gravi. Tante come numero asso-
luto, poche se si considera che le
medicine vengono prese da mi-
lioni di persone, malate in modo
pii1 0 meno grave. «E d’obbligo
chiarire che si tratta di reazioni
“sospette” — dicono daliZ}—in
quanto solo da una successiva
analisi di tali segnalazioni si pud
studiarel’eveniualeassociazione
dell’effetto avverso segnalato al-
I'uso di un determinato medici-
nale con una certa possibilita, o
escluderlar.

Trai105 farmaciche daautun-
no avranno il “bollino nero” ci
prima di tutto quelli nuovi, ciog
tutti i principi attivi autorizzati
nell'Unione Europea dopo il pri-
mo gennaio 2011. Poi sono stati
inseriti i medicinali biologici co-
me i vaccini (ad esempio quello
controlameningite ol'influenza)
o quelli derivati dal plasma, quel-

li autorizzati in circostanze ecce-

zionalie quelli periqualiérichie-

sto uno studio sulla sicurezza po-

st-autorizzazione. La lista verra

aggiornata di mese in mese, per

oracisono prodotti controil can-

cro, I'hiv ma-anche malattie me-

no gravi. Il controllo eccezionale

dura di norma 5 anni. Il rischio &

cheipazientisispaventinoe, rite-
nendo meno sicuri questi pro-
dotti, li evitino. «Sono sicuri—di-
ceLucaPani, direttoredell’Aifa—
1l provvedimento vuole aumen-
tare la cultura del farmaco elare-
sponsabilita dei cittadini, che di-
ventano parte attiva nel control-
lo. E importante che segnalino Je
reazioniavverse, ad esempiopro-
vocate dalle interazioni con altri
medicinali», Quandoun farmaco
arrivain commercijo estato speri-
mentatosupochemigliaiadiper-
sone, molte meno di quelle che
potenzialmente louseranno. «Gli
studi iniziali permettono di capi-
rel'efficaciamanondiapprofon-
direlatossicitainmodoadeguato
— commenta il farmacologo del
Mario Negri, Silvio Garattini —
Certi problemi si manifestano in
un caso su mille, quindi per sco-

prirlicivuolel'uso clinico. I1bolli-
N0 Nero, comunque, serve pnma
di tutto a far capire alle persone
che hanno a che fare con un far-
maco nuovo. E importante, an-
che perché magari i malati capi-
scono che funziona meno diuno
vecchio. E poi sapendo di avere a
che fare con un prodoftto recente
si & pil1 portati a segnalare al pro-
prio medico eventuali effetti col-
laterali”, E scettico sulla misura
NicolaMagrini, responsabile del-
I'area valutazione del farmaco
dell’Agenzia sanifaria dell'Emilia
Romagna. «<Misembraun proget-
to minore, che rafforza un siste-
ma di controllo sperando di atti-
rare maggiormente l'attenzione
suinuovifarmaci. Magquestestra-
tegie funzionano poco, oggi sap-
piamo che andrebbero fatti studi
adhocper chiarireilrapporto be-
neficio-rischio delle nuove cate-
gorie di farmaci, e non affidarsi a
questi sistemi passivi». Soddisfa-
zione per la novita é espressa da
Federanziani, che annuncia la
campagna “Occhi al triangolo: al
minimosintomoavvertiteci” nel-
le sue 3mila sedi.

©RIPADDUZIONE RISERVATA

Ritaglio

stampa ad uso esclusivo

del destinatarioc, non

riproducibile.

www.ecostampa.it

097156



Quotidiano

Data
Pagina
Foglio

27-04-2013
20
212

AR 7
estato sull'uomo 2
Ifarmaco e ?n&g&a Usa
studiato in & buflera
boratorio, su su Hovartic
‘cellule o animali Lo autorita
= americane
TEST SULL’UOMO hanno
rima sitesta su avviato
>chi volontari un azieno
- come I'organismo legale contro
’ tollera il farmaco, la Novartis,
noi sivaluta accusandola
lasua efficacia diaver
pagato
tangentie
offerto
sontuose
cenea
medici per
incoraggiarli
a prescrivere
farmaci contro
I'ipertensione
e altre
malattie
“““n commercio
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MEDICINALI
Triangolo?
C’e rischio
di reazioni

D1 StMONA D’ALESSIO

Massima attenzione al
triangolo nero rovescia-
to: sara il simbolo che
segnalera, nel foglietto
illustrativo, i medicinali
da tenere soft’occhio per
possibili reazioni avverse.
E la speciale «black list»
comprendera 105 farmaci,
soprattutto vaccini e de-
rivati del plasma, da som-
ministrare con (estrema)
cautela. A predisporre la
novita nei «bugiardini»
dal prossimo ottobre sara
I'’Ema (I’Agenzia europea
medicinali), ottemperando
alla procedura introdotta
dall’'Ue sulla farmacovigi-
lanza. Sul sito dell’organi-
smo comunitario si precisa
che «se un farmaco & eti-
chettato con il friangolo
rovesciato, non significa
che non ¢ sicuro», poiché
lo scopo & «incoraggiare
attivamente gli operatori
sanitari ed i pazienti a se-
gnalare eventuali sospette
reazioni avverse osserva-
te» durante il periodo di
trattamento, o perché il
prodotto «¢ da poco sul
mercato, o perché vi sono
dati limitati sulla sua si-
curezza». Il monitoraggio
addizionale riguarda pre-
valentemente i medicinali
autorizzati dal 1° gennaio
2011 che contengono un
nuoveo principio attivo,
quelli biologici per i quali
Vi Sono scarse conoscenze
ed esperienze dopo I'im-
missione in commercio,
e le cure con un ricono-
scimento condizionato, o
approvato in circostanze
eccezionali; a questo grup-
po di «<sorvegliati speciali»,
potranno essere aggiunti
altri preparati, sulla base
di una raccomandazione
del comitato di valuta-
zione rischi per la farma-
covigilanza dell’Agenzia
europea per i medicinali
(Prac), tenendo presen-
te che una medicina pud
finire sotto osservazione
sia al suo «debutto», sia in
qualsiasi momento del suo

ciclo di vita.

Una volta apposto il
triangolo nero sul fogliet-
to illustrativo, il prodotto
rimane sotto controllo
supplementare per cinque
anni, o fino a gnando il Prac
decide di rimuoverlo dalla
lista, solitamente perché
studi ne hanno stabilito i
profili di sicurezza. Mag-
giori informazioni si tro-
vano sul portale dell’Aifa,
Agenzia italiana del farma-
co (hitp//www.agenziafar
maco.gov.it/it), che dedica
un’apposita sezione alle
novita del monitoraggio
addizionale.
——@Riproduzione riservata— [
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Inchiesta | risultati delle analisi richieste dal pm Guariniello sui campioni sequestrati dai Nas importati dalla Cina

Benzene e nicotina nelle sigarette elettroniche

Le sostanze nocive in quantitd maggiore di quella dichiarata sulla confezione

Iinfarmacia

| prodotti contengono
percentualibasse
come nelle bionde light

I Lasigaretta elettronica an-
cora unavolta sale sulla ribal-
ta. Mentre in citta i negozi di
e-Breeze (oe-cig) crescono co-
me funghi (la prova & gratuita)
eitabaccai cominciano ad al-
larmarsi per la concorrenza
(negli ultimi conteggi del tri-
mestre si rileva un ammanco
di 200 milioni di euro che sa-
rebbero dovuti entrare nelle
cassedelloStatograziealleac-
cise che gravano sui tabac-
chi)arrivano pureirisultati del-
la perizia tecnica condotta da-
gli esperti dell'Universita di
Torino su alcuni campioni di
prodotto importato dalla Cina
e sequestrato dai carabinieri
del Nas di Torino.

Dalle analisi disposte dal
pm Raffaele Guariniello che
ha aperto un fascicolo, emer-
gechenellasigaretta elettroni-
casono presentitracce diben-
zene e nicotina, esattamente
come in una «bionda» comu-
ne. Nel dettaglioleanalisirive-
lano che «mediamente il livel-
lo di nicotina presente & infe-
riore alla quantita dichiarata»
sulle confezioni, mentre nei
campioni messi in commer-
cioconladicitura«nicotinaze-
ro» & stata comunque riscon-
trata la presenza di nicotina. [
periti hanno infine trovato li-
velli «significativi e preoccu-
panti» di benzene nei liquidi
diricarica, dello stesso ordine
di grandezza prodotto da una
sigarettatradizionale. Oraida-
ti sono stati comunicati dal
pm Guariniello al Ministero
della Salute.

Unnuovo allarme mentre si
sta facendo spazio l'idea, in
concomitanza del fatto che i

punti vendita di sigarette elet-
troniche si sono moltiplicati,
di tassare le ricariche
dell’e-cig.Sullaquestione & in-
tervenuto Massimiliano Man-
cini, presidente diAnafe (Asso-
ciazione nazionale fumo elet-
tronico): «Perquantoriguarda
iliquidiperlesigaretteelettro-
niche, ovviamente solo per
quelli contenenti nicotina,
pensiamo si possa arrivare a
unatassazione equae bilancia-
ta - sottolinea Mancini - che
permetta a questi nuovi pro-
dotti di continuare ad essere
economicamente accessibili
per i consumatori che, in Ita-
lia, sono gia pit di un milio-
ne». Il 10% circa del totale dei
fumatori, a detta di Mancini,
avrebbetrovato nellasigaretta
elettronica «un'alternativa al
fumo tradizionale, con meno
rischi per la salute». Ecco per-
chésiaugurache«lo Statonon
vogliaimpedire ai consumato-
ridiutilizzare questa validaal-
ternativa, neéstroncare unmer-
catochenel 2012 harealizzato
un fatturato dicirca 350 milio-
nidieuro conl'aperturadicir-
ca 1.500 punti vendita e |'im-
piegodiuntotale dicirca4.000
persone (escluso lindotto)».

A questo punto i risultati
dell'inchiesta di Guariniello
non sono perd rassicuranti.
«Si riferscono probabilmente
a prodotti acquistati in negozi
gestiti da cinesi - commentala
dott. Cristina Barletta, titolare
della farmacia di Piazza della
Repubblica - quelle che noi
vendiamocontengonosologli-
colepropilenico, glicerina, ac-
qua, aromi e il 2,1% di nicoti-
na». Le sigarette elettroniche
dellafarmacia contegononico-
tina? «Si1 in quantita basse. La
concentrazione di nicotina
per ogni boccata corrisponde
alla percentuale contenuta in
una extra light».

Nat. Pog.




. Settimanale || pata 22-04-2013
nSaea™y Y /1 1 ina 14
Ev@ntl RAVRTE s 1

B IPERTENSIONE / Soltanto il 50% degli ipertesi & consapevole di esserlo

Il killer silenzioso del Terzo millennio

Siia si prefigge di arrivare al controllo della pressione sul 70% della popolazione entro il 2015

Eipcrtensionc arteriosa &
oggi la patologia piu diffu-
sa nel pianeta. Le analisi pit re-
centi stimano circa 1 miliardo
di ipertesi nel mondo, che do-
vrebbero arrivare a 1 miliardo
e mezzo entro il 2025. Liper-
tensione & anche la malattia
pitt frequentemente associata
a mortalita, ma ¢ la condizione
pitl facilmente identificabile e
curabile. Per identificare I'iper-
tensione basta avere misura-
zioni ripetute della pressione
arteriosa. Per curarla o preve-
nirla & importante uno stile di
vita virtuoso, collegato soprat-
tutto all’avere peso ideale, non
fumare, limitare quantita di
calorie e sodio e svolgere attivi-
ta fisica. Quando tutto cid non
¢ sufficiente serve una terapia
farmacologica. 1l problema é

che malgrado sia cosi facile da
riconoscere e da curare, sol-
tanto il 50% degli ipertesi sa di
esserlo. Inoltre anche quando
diagnosticata, I'ipertensione
non viene percepita nella sua
pericolosita.

Per sconfiggere o, quanto me-
no, per ridurre i danni del co-
siddetto ‘killer silenzioso del
terzo millennio, ¢ fondamen-
tale limpegno della Societa
italiana ipertensione arteriosa
(Siia) che si batte da 30 anni
per cercare di migliorare la
diagnosi e la terapia di questa
malattia.

“Nel 2012 ci siamo dati un
obiettivo ambizioso, ovvero
passare in 4 anni dal 30% at-
tuale al 70% dei pazienti con
un soddisfacente controllo
pressorio (<140/90 mmHg) -

Massimo Volpe,
professore
ordinario di
Cardiologia presso
I'Universita di
Roma La Sapienza
e presidente Siia

Giornata
mondiale contro
l'ipertensione
arteriosa dello
scorso anno

afferma Massimo Volpe, pro-
fessore ordinario di cardiolo-
gia presso I'Universita di Roma
La Sapienza e presidente Siia - .
Il progetto, definito ‘Obiettivo
70%, prevede un programma
multidimensionale.  Innan-
zitutto si passa attraverso la
comunicazione: vogliamo co-
municare alla gente che deve
misurarsi la pressione almeno
una volta allanno se adulto, e
che deve tenerla sotto control-
lo se scopre di essere iperteso.
Si prevede inoltre il coinvolgi-
mento dei medici di medicina
generale. In Italia stimiamo
circa 15 milioni di ipertesi.
Non possono quindi essere cu-
rati e seguiti solo da specialisti,
ma dai medici di base. Cer-
chiamo anche di spingere ver-
so uno stile di vita piti appro-
priato, per esempio riducendo

il consumo di sale aggiunto ai
cibi a non pitt di 3 grammi al
giorno’.

Per quanto riguarda i farmaci,
oggi sono disponibili terapie
combinate, ma assumere 2 o
tre farmaci per tenere sotto
controllo la pressione a volte
puo essere un problema. Siia si
sta battendo con le case farma-
ceutiche e con IAifd (agenzia
italiana del farmaco) per avere
l'azione combinata in un unico
farmaco e con prezzi accessi-
bili a tutti. Inoltre ha prodotto
una serie di documenti rivolti
per lo pilt ai medici, per tra-
smettere le strategie necessarie
a raggiungere il traguardo pre-
fissato. I1 2015 non ¢ lontano
e lobiettivo ¢ davvero ambi-
zioso, tuttavia ogni risultato
migliorativo del 30% attuale
portera un grande beneficio
per la collettivita.
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IL GRAN PRIX
SCIENTIFIQUE

SARA ASSEGNATO
PER IL FARMACO
CHE PROTEGGE

DA ICTUS E INFARTO

LARICERCA

ono sei milioni solo in Ita-

lia quelli che ogni giorno

mandano gilt un’aspiri-

netta. O cardioaspirina.
L’aspirina a basse dosi (tra 75
e 100 milligrammi di acido
acetilsalicilico) che protegge
da infarto e ictus ischemico.
In trenta anni haridottodiun
quarto gli accidenti cardiova-
scolari di questo tipo.

Proprio trenta anni fa ¢ sta-
to un farmacologo italiano ad
avere l'intuizione di utilizza-
re quel principio attivo come
prevenzione: Carlo Patrono
docente di Farmacologia al-
I'universita Cattolica di Ro-
ma. A lui e al suo collega ir-
landese Garret FitzGerald ¢
stato assegnato il piul presti-
gioso premio mondiale per la
ricerca cardiovascolare, il
Gran Prix Scientifique dell'In-
stitut de France. 11 5 giugno a
Parigi la consegna.

L’annuncio nella rivista
scientifica Science che ricono-
sce ai due l'aver scoperto il
meccanismo di azione del far-
maco. Capace di prevenire la
formazione dei coaguli impe-
dendo alle piastrine di pro-
durre alcune molecole, le pro-
staglandine. Un antitromboti-

Aspirinetta
premiati

un italiano

e un irlandese

co che contrasta, appunto, la
formazione di trombi nelle ar-
terie.
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e Carlo Patrono

molti cardiologi e neurologi
europei e americani che han-
no deciso di verificare I'effica-
cia e la sicurezza delle basse
dosi di aspirina. Da noi sugge-
rite come ottimali per ottene-
re il successo desiderato mini-
mizzando gli effetti collatera-
li, in numerosi trial clinici di
decine di migliaia di pazien-
ti».

Da qui, la rivoluzione, nel
trattamento dell’infarto acu-
to e nella protezione da un se-
condo attacco. «Un percorso
analogo - aggiunge Patrono -
¢ stato compiuto pochi anni
dopo per il trattamento e la
prevenzione dell’ictus cere-
brale dinaturaischemica».
“Topo” di laboratorio e schi-
vo ricercatore Carlo Patrono
continua a studiare le risorse
terapeutiche dell’aspirinetta.
Con il suo gruppo lavora per
capire i meccanismi attraver-
soiquali, la pasticca bianca a
basse dosi, esercita un effetto
protettivo nei confronti di al-
cuni tumori(la ricerca si con-
centra in particolare su quelli
intestinali) eil possibile ruolo
delle piastrine nelle fasi ini-
ziali della trasformazione
neoplastica a livello del co-
lon-retto.
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